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RESUMEN 
Este proyecto tiene como objetivo el diseño de una máquina dosificadora que permita el 
control del tratamiento médico en pacientes polimedicados de forma sencilla y 
automática para evitar errores u olvidos en la toma de píldoras.  Ésta debe poder ser 
utilizada por cualquier usuario, por lo tanto, se adapta a las diferentes discapacidades y 
mejora así la autonomía de estas personas. 
Para hacer el diseño se han estudiado los sistemas que están actualmente en el 
mercado y todos los requisitos que se deben cumplir. Con lo que después del estudio 
realizado, se llega al diseño de un dosificador acompañado de una pulsera con sistema 
NFC, ésta ayuda a que se comunique uno con otro. Esta pulsera permite que se haga 
el control de la toma de medicamentos, a parte de servir como vía de comunicación con 
el médico y farmacéutico. Además, el dosificador se comunicará con el responsable del 
usuario a través de una aplicación móvil, para avisarle de cualquier problema que pueda 
surgir. De manera que se pueda mantener el control de la persona a distancia. 
El sistema de uso se ha diseñado lo más simple posible y la capacidad del dispensador 
es de un mes para los valores estándar, pero puede ser menos o más dependiendo de 
la cantidad de píldoras del paciente. Lo que lo hace personalizable a cualquier persona. 
ABSTRACT 
This report aims to design a machine that allows control of medical treatment in patients 
with polypharmacy in a simple and an automatic way to avoid errors or oversights in 
taking pills. It must be able to be used by any user, thus, it have to be adapted to the 
different disabilities and it have to improve the autonomy of these people. 
In order to make the design it been studied systems that there are currently on the market 
and all requirements that must be met. After doing the study, it reach the design of a 
dosing accompanied by a bracelet with NFC system that helps to communicate with each 
other. This bracelet allows the control of the take of medication, besides serving as a 
communication channel with the doctor and pharmacist. In addition, the dispenser will 
contact the responsible user through a mobile app, to warn of any problems that may 
arise. So that it can maintain control of the remote person. 
The use system is designed as simple as possible and the capacity of the dispenser is 
one month to the standard values, but it may be less or more depending on the amount 
of pills that the patient has. What makes it customizable to everyone. 
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Los trastornos de ciertas funciones mentales como la atención, la memoria o el 
comportamiento;  o trastornos físicos como la vista, el oído o la movilidad, condiciona la 
vida de quien lo padece y de las personas que están a su alrededor. El paciente entra 
en un proceso de confusión que le dificulta, o incluso, le impide valerse por sí mismo. 
Pero, con un diagnóstico adecuado y disponiendo de aparatos especializados, en 
muchos casos se puede aumentar su autonomía y mejorar la calidad de vida tanto en 
los pacientes como en las personas de su entorno. Por ese motivo, este proyecto 
pretende resolver las dificultades en el ámbito de la salud que sufren estos tipos de 
personas buscando solución a los problemas que presentan a la hora de tomarse la 
medicación correspondiente en el momento adecuado. 
El envejecimiento no es sinónimo de enfermedad pero sí que implica un empeoramiento 
del estado de salud debido al progresivo e irreversible deterioro fisiológico y funcional 
hasta llegar al empeoramiento general. Pese a que las discapacidades cognitivas se 
pueden manifestar en cualquier individuo, es cierto que las personas mayores son más 
propensas a sufrirlas debido al deterioro asociado a la edad. Así pues, la terapia 
farmacológica de este colectivo está condicionada a las peculiaridades comentadas 
anteriormente, manifestando diferentes patologías y haciendo que el consumo de 
medicamentos sea mayor. El aumento de consumo de fármacos hace que los individuos 
se conviertan en pacientes polimedicados incrementando la probabilidad de incumplir 
los tratamientos debido a las dificultades en acordarse de la dosis, la hora y el 
medicamento que se tienen que tomar. 
Este proyecto pretende buscar una solución a este conflicto centrándose en las 
personas mayores de más de 65 años, edad considerada como el inicio de la vejez que 
es cuando las capacidades cognitivas se hacen más evidentes. Así como toda persona 
que pueda tener alguna discapacidad visual o auditiva además de alguna enfermedad 
que haga que tenga que tomar pastillas diariamente.  La solución se limita a todas 
aquellas personas que necesitan supervisión puntual, es decir que un cuidador los visita 
de forma esporádica para garantizar su seguridad, proporcionarles atención emocional 
como compañía, o bien los acompañan cuando tienen que salir de casa, etc. A pesar de 
todo son capaces de valerse por sí mismas.  
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También hace falta ver qué papel juega el farmacéutico, que como profesional sanitario 
tiene contacto directo con los pacientes o los cuidadores y puede aportar asistencia más 
personalizada a las necesidades de las personas afectadas y un seguimiento en los 
tratamientos de estas. La situación más deseable es la que proporciona más autonomía 
al grupo de personas comentado anteriormente a la hora de seguir un tratamiento o 
tomarse una medicación, teniendo en consideración la personalización necesaria y 
haciendo que la metodología a seguir sea fácil ya que está destinada a ser utilizada muy 
frecuentemente.   
Comentar que todas las personas que se encuentran en una residencia de ancianos o 
hospitalizados no se incluyen en el proyecto ya que el control de las tomas se realiza 
por los enfermeros o cuidadores mediante metodologías alternativas. Aunque siempre 
se podrían adaptar a este tipo de sistema. 
Aunque ya existen sistemas o máquinas que desarrollan esta actividad o bien son poco 
fiables, ya que puede haber fácilmente una equivocación en la toma del medicamento, 
o el periodo de recarga es corto  provocando que el usuario tenga que ir cada semana 
a la farmacia. Por lo que a los dosificadores automáticos respecta suelen ser difíciles de 
manipular o necesitan farmacias especializadas para su recarga.  
 
1.2. Objetivo  
El objetivo principal de este proyecto es desarrollar una máquina dosificadora de 
píldoras adaptada a personas con limitaciones sensoriales o cognitivas. La máquina 
debe facilitar el control de la administración de la medicación de acuerdo a la 
prescripción, ya sea al propio usuario o a sus cuidadores. 
El conflicto que se pretende solucionar con esta máquina dosificadora es que las 
personas con problemas cognitivos, visuales o auditivos puedan ser capaces de 
tomarse la medicación, sin complicaciones ni errores, en el momento correcto. El 
resultado final al que se quiere llegar en el presente proyecto es la propuesta de un 
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1.3. Especificaciones básicas  
Los usuarios presentan limitaciones en las facultades físicas, capacidad intelectual, y 
por lo tanto, la solución tiene que satisfacer unas necesidades determinadas. Estas 
necesidades son tan simples como acordarse de tomarse la medicación, saber que se 
ha tomado correctamente la medicación, que pueden realizar la ingesta de 
medicamentos con autonomía, etc. Destacar también que este colectivo muestra 
dificultades en adaptarse a nuevos cambios de entorno o tecnologías. Este hecho  
impone restricciones en el diseño y funcionalidad del nuevo producto haciendo que la 
sencillez en el uso sea un aspecto clave para trabajar. 
También hay que destacar también las restricciones impuestas por el mundo médico y 
por las normativas. Una de ellas es la forma en que se tiene que almacenar o transportar 
las pastillas, determinando la elección de materiales adecuados para garantizar que las 
pastillas no pierdan sus propiedades. Otra limitación es la frecuencia en el cambio de  
medicación de los pacientes, que restringe la cantidad de veces que se tiene que 
modificar una parte de la metodología de implementación de la solución. Como puede 
ser el número de veces que se tiene que recargar el dispositivo, las ocasiones en las 
que se tiene que desplazar hasta la farmacia, la dificultad en el control del paciente, etc. 
Por lo tanto, la solución debe cumplir con las siguientes especificaciones: 
 Obtener un producto que permita al usuario tomarse como mínimo tres tomas al 
día. 
 Desarrollar una solución que avise cuando toque tomarse la medicación y, al 
mismo tiempo, informe a los responsables del paciente que se la ha tomado 
correctamente o incorrectamente. 
 Conseguir que la solución sea personalizable, tanto en cantidad de pastillas 
como de tomas. 
 Desarrollar un producto que presente un funcionamiento sencillo a la hora de 
proporcionar las pastillas. 
 Obtener un precio final de venta al público competitivo en el mercado. 
 Obtener un producto que requiera una recarga cada mes. 
 Asegurar que el producto cumpla todos los requisitos sanitarios y normativos 
para poder ponerlo a la venta. 
 Conseguir que el producto tenga una buena aceptación estética. 
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1.4. Alcance 
Para saber que en qué momento el usuario se tiene que tomar las diferentes dosis, es 
necesario la incorporación de uno o varios avisos para asegurar que el usuario se entera 
de que es la hora de la medicación. Del mismo modo, de forma innovadora, también se 
dispondrá de un sistema de aviso para el responsable del usuario para saber que se ha 
tomado la medicación o incluso si hay algún tipo de problema con el dosificador. 
No obstante, no será parte de la solución del proyecto la adquisición de las pastillas 
necesarias para las tomas de los usuarios, ya que las necesidades de cada uno son 
diferentes. Por lo tanto, es necesario que cada usuario disponga de las pastillas 
previamente adquiridas para poder utilizar el dispensador. 
Asimismo, el dosificador estará configurado para un único usuario, será personal e 
intransferible durante el periodo de uso. En el caso de que el usuario no lo necesite más 
el dispensador se deberá de reprogramar para otro usuario. Pero en todo momento solo 
podrá ser utilizado por una persona a la vez. 
En este proyecto no se llevará acabo ni el estudio de la parte electrónica, ni mecánica 
del producto. Así como tampoco se desarrollará la construcción del mismo, pero sí que 
se hará un prototipo no funcional desde el diseño en tres dimensiones. 
 
1.5. Variables del sistema 
Una variable es toda aquella característica o cualidad que condiciona el diseño de la 
solución, identifica una realidad y que se puede controlar y estudiar mediante un proceso 
de investigación. Antes de iniciar un proyecto es importante saber cuáles son las 
variables del sistema que intervienen, ya que la modificación de estas condiciona los 
resultados finales. 
Las variables consideradas para la solución del problema son las siguientes: 
 Cantidad de tomas:  
Referente a la periodicidad de la ingesta de medicamentos. Cada persona tiene una 
medicación diferente con lo cual el número de tomas no es el mismo para todo el mundo. 
Esta variable se puede medir haciendo encuestas a los consumidores. 
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 Número de pastillas por toma:  
Se debe de tener en cuenta que cada toma puede constar de una cantidad diferente de 
pastillas. Ésta determina la capacidad y el volumen de la solución. Se pretende 
garantizar que la persona que presenta el caso crítico pueda beneficiarse de la solución. 
Por lo tanto, si se dimensiona la solución en función de esta situación, otros pacientes 
podrán disfrutar de más personalización e incluso de más autonomía frente el periodo 
de recarga ya que tendrá más espacio libre disponible. 
 Tipo de medicación: 
Es importante determinar qué tipo de medicamentos contempla suministrar la solución. 
En este caso, y debido a que la mayoría de fármacos que toman las personas de estudio 
son pastillas, solo se incluye la posibilidad de proporcionar comprimidos. Aun así, se 
tiene en cuenta que el formato y las dimensiones de las pastillas tienen un papel 
importante en el diseño de la solución y la pueden hacer variar en función de este factor. 
 Perfil de los usuarios: 
Poder tener una lista de las prioridades del sector y el colectivo al que va destinado el 
producto se considera importante. Así como también conocer sus características como 
el idioma que hablan, las discapacidades o trastornos que padecen y otros datos 
personales. El trato o la interacción entre el usuario y el producto hacen que se haya de 
diseñar de acuerdo a sus necesidades. 
 Tiempo de recarga: 
Debido a que cada usuario sigue recetas médicas diferentes, el tiempo entre recargas 
de píldoras puede variar en cada caso y en función del uso.  
 Botones: 
Se tiene presente que cuanto menos botones disponibles haya en el dispositivo, mayor 
será la facilidad de uso, se reducirá la probabilidad de errores en la medicación y al 
mismo tiempo se minimizará la probabilidad de fallo del sistema debido a botones 
estropeados. Así pues, estudiar y diseñar el dispositivo con los botones justos y 
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 Pantalla y dimensiones: 
Puede ser que haya la necesidad de introducir una pantalla si se desea dar información 
de las pastillas, la toma, mostrar la hora o mensajes, etc. Las dimensiones de ésta son 
importantes para evitar lesiones de visión y facilitar el uso.  
 Medida de las pastillas: 
Se tiene en cuenta que las pastillas presentan diferentes dimensiones en función de la 
dosis o el tipo de pastilla. Como consecuencia se tiene que dimensionar el sitio por 
donde se introducen y por donde se extraen las pastillas de manera que se pueda 
garantizar el buen funcionamiento del producto. 
 Peso del producto: 
Si se pretende que el producto se pueda transportar, el peso no puede ser un 
impedimento. Habrá que utilizar los materiales más adecuados que proporcionen 
ligereza y que faciliten el transporte. El peso, un vez lleno el dispositivo, también puede 
variar en función de los medicamentos introducidos y de la capacidad del producto. 
 Volumen: 
Siguiendo los criterios anteriores, si se necesita transportar el dispositivo interesa que 
el volumen sea pequeño, o si más no, manejable y cómodo para el usuario. El hecho de 
tener que ubicar el producto en un sitio visible del domicilio puede ser otro motivo para 
apostar por la ocupación del mínimo espacio posible. Aunque el volumen es una variable 
que está fuertemente ligada a la capacidad del dispensador y puede variar en función 
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2. Estudio de mercado 
 
Debido al aumento de la esperanza de vida y a la disminución de la tasa de fecundidad, 
la proporción de personas mayores de 60 años está aumentando más rápidamente que 
cualquier otro grupo de edad en casi todos los países. Según la OMS (Organización 
mundial de la salud), entre 2015 y 2050, la cantidad de población mundial con más de 
60 años aumentará un 10%  pasando de 900 millones a 2000 millones. Lo que implica 
que el envejecimiento de la población es más rápido que en los años anteriores. 
Con independencia del lugar donde viven, las principales causas de discapacidad son 
fundamentalmente el deterioro sensorial, el dolor en el cuello y la espalda, la 
enfermedad pulmonar obstructiva crónica, los trastornos depresivos, las caídas, la 
diabetes, la demencia y la artrosis.  
El paso de los años y la aparición progresiva de alteraciones y enfermedades crónicas 
provocan un aumento del consumo de fármacos. En la mayoría de casos, esto supone 
la toma de diferentes medicamentos al mismo tiempo. Éste es el principal motivo por el 
que las personas mayores representan uno de los grupos de población con riesgo 
elevado de presentar problemas relacionados con los medicamentos. 
La pérdida de memoria, las alteraciones visuales o auditivas, la soledad y la disminución 
de las capacidades intelectuales de la gente mayor dificultan seguir adecuadamente 
tratamientos complicados de medicamentos. El incumplimiento puede llegar a ser 
alarmante, y hay estudios que sugieren que más de la mitad de los pacientes no se toma 
correctamente la medicación, olvidan las dosis o se equivocan cuando se las toman.  
Para esto, los sistemas de salud deben adaptarse a las necesidades de la población de 
más edad brindando servicios integrados y específicos para que les ayude a conservar 
sus facultades permitiéndole mantener su autonomía y dignidad.  
Según la Sociedad Española de Medicina Familiar y Comunitaria (SEMFYC) en el 2001, 
alrededor del 20% de los mayores de 65 años tomaba más de cinco pastillas diarias, 
porcentaje que ha ido subiendo hasta un 50%. Prevalencia que puede llegar al 76% en 
pacientes ancianos sin movilidad que viven en comunidad, según Sanitas. Los fármacos 
más consumidos son analgésicos, antiinflamatorios, ansiolíticos e inductores del sueño. 
Para el desarrollo de este proyecto conviene saber cuál es la oferta existente 
actualmente en el mercado que cubra las necesidades de este colectivo y las carencias 
de los diferentes tipos de dosificadores para llevar a cabo un producto mejorado. 
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Actualmente muchas farmacias ofrecen un servicio llamado SPD (Servicio 
Personalizado de Dosificación). Es un servicio gratuito que ofrece la seguridad social a 
través de los médicos de cabecera. Éste permite comprar un dosificador de 
medicamentos manual en forma de caja o de blíster de un solo uso, tipo de envase de 
plástico con hendidura en forma de burbuja donde se aloja el producto. Las farmacias 
se encargan de la preparación de las píldoras para las diferentes tomas. El principal 
inconveniente es que la recarga de los dosificadores se realiza semanalmente y no tiene 
ningún tipo de aviso sonoro o visual por lo que el usuario tiene que acordarse a qué hora 
se las debe tomar. 
Según un estudio realizado por el Colegio de Farmacéuticos de Barcelona unos 21.500 
barceloneses utilizan el servicio de SPD.  
En los dosificadores de tipo caja no es necesario que los rellenen los farmacéuticos, 
pueden ser rellanados por los propios consumidores o por sus cuidadores o familiares. 
Esto en algunos casos es una ventaja ya que no tienes que ir semanalmente a la 
farmacia. Pero añade una dificultad ya que, al no ser profesionales de este ámbito, hay 
veces que la correcta realización puede presentar dudas o inseguridades. 
Respecto a los dosificadores automáticos, que incluyen algún tipo de aviso, la mayoría 
de veces son difíciles de programar para el usuario. Además, el precio se eleva 
considerablemente conforme mejoran en capacidad de pastillas y sistema de aviso. 
En la Tabla 1 se pueden ver las diferentes cualidades de los dosificadores clasificadas 
del 1 al 5 para poder hacer un gráfico de radar. 
Tabla 1: Clasificación de 1 a 5 de los criterios que se consideran para comparar 
 *  ** *** **** ***** 
Coste >200 150 100 50 <30 
Avisos al usuario No - - - Si 
Avisos al responsable No - - - Si 
Facilidad de recarga Muy difícil Difícil Medio Fácil Muy fácil 
Extracción de pastillas automática No - - - Si 
Sencillez de uso Muy difícil Difícil Medio Fácil Muy fácil 
Dificultad de transporte Muy difícil Difícil Medio Fácil Muy fácil 
Número de tomas al día 1 2 3 4 5 
Frecuencia de recarga 1 semana 2 semanas 3 semanas 4 semanas 5 semanas 
Facilidades para discapacidades No - - - Si 
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Se consideran cuatro tipos diferentes de dosificadores:  
 Dosificadores semanales: 
 Precio: Entre 3 y 20 euros 
 Recarga: Semanal por parte del 
consumidor 
Sencillos de utilizar 
No tiene ningún tipo de aviso 
Algunos están adaptados para discapacidad 
visual con lenguaje braille. 
Figura 1: Dosificadores semanales. (PASTILLERO 
SEMANAL) 
 SPD (Servicio Personalizado de Dosificación):  
Precio: 1 euro. 
Recarga: Semanal por parte del farmacéutico. 
Sencillos de utilizar. 
No tiene ningún tipo de aviso. 
No están adaptados para discapacidad visual. 
Figura 2: Dosificador SPD 
 Dosificadores automáticos: 
Precio: 920 euros el de la imagen. Hay algunos 
que son para un día que valen sobre los 30 euros. 
Recarga: Entre 2 semanas o diariamente, 
dependiendo del tipo, efectuada por el 
farmacéutico. 
Complicados de utilizar. 
Tiene avisos para las diferentes tomas. 
No están adaptados para discapacidad visual. 
Figura 3: Dosificador automático (PASTILLERO AUTOMÁTICO) 
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 Dosificador de Carrusel: es el tipo de dosificador automático más utilizado. 
Precio: 110 euros  
Recarga: tiene 28 compartimentos. Por lo tanto: 
1 semana con 4 tomas diarias. 
2 semanas con 2 tomas diarias. 
28 días con una toma diaria. 
La recarga la hace el farmacéutico. 
Relativamente sencillo de utilizar 
Tiene avisos para las diferentes tomas. 
No están adaptados para discapacidad visual. 
Figura 4: Dosificador de Carrusel (PASTILLERO AUTOMÁTICO CARRUSEL) 
Tabla 2: tabla de valores para los diferentes dosificadores 
 D. semanales SPD D. automáticos D. Carrusel 
Coste 5 5 1 3 
Avisos al usuario 1 1 5 5 
Avisos al responsable 1 1 1 1 
Facilidad de recarga 3 5 1 3 
Extracción de pastillas automática 1 1 5 5 
Sencillez de uso 4 4 1 3 
Dificultad de transporte 5 5 1 4 
Frecuencia de recarga 1 1 2 1 
Facilidades para discapacidades 5 1 1 1 
 
A continuación se muestra el gráfico de radar obtenido, en la Figura 5: 
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Figura 5: Gráfico de radar 
 
El objetivo de este proyecto es cubrir todas las propiedades con un 5, mejorando así 
todo lo que hay ahora en el mercado. Se puede ver que la mayoría solo cubre entre tres 
y dos picos de necesidades. Los que tiene un precio bajo, no incluyen avisos de ningún 
tipo, mientras que los más caros el principal problema, además de su precio, es que son 
difíciles de operar. También se observa que el máximo tiempo de recarga son dos 
semanas. Mientras que el único que cubre facilidades para gente con discapacidad 


























D. semanales SPD D. automáticos D. Carrusel
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3. Análisis de los usuarios 
Para estudiar a fondo la dimensión del proyecto, hace falta que se analicen los usuarios 
afectados o involucrados en el sistema. Para hacerlo se explica cuál es la función de 
cada usuario, sus necesidades y la ergonomía que requieren cada uno. 
3.1. Tipos de usuarios 
3.1.1. Consumidor 
El usuario consumidor es el que adquiere el producto y es quien lo va a utilizar 
habitualmente. Se puede considerar un usuario habitual ya que utiliza la solución 
diariamente y en más de una ocasión. Se pretende resolver sus problemas y 
necesidades. Puede utilizar la solución de manera voluntaria o por obligación en el caso 
de que algún familiar o persona responsable del consumidor se lo imponga. El 
consumidor puede ser cualquier persona que tome diariamente pastillas pero el 
colectivo en el que se centra este trabajo se divide en los siguientes: 
 Personas de la tercera edad:  
Este colectivo de personas necesita satisfacer la falta de memoria para tomarse 
correctamente la medicación. La solución debe de ser fácil de utilizar e intuitiva ya que 
tienen dificultades para adaptarse a grandes cambios. Este grupo también tiene la 
necesidad de comunicarse y relacionarse favoreciendo así la interacción entre el usuario 
y la solución. Además, requieren un entorno libre de obstáculos innecesarios y que 
tengan en cuenta sus debilidades. Finalmente también necesitan personalización ya que 
cada persona presenta patologías o capacidades diferentes. Si pasan mucho tiempo 
solos requieren un estímulo que les llame la atención, como por ejemplo una alarma, de 
esta manera pueden saber cuál es la hora correcta para tomarse la medicación. 
 Personas con discapacidad visual: 
Este colectivo presenta una limitación total o muy seria de la función visual. Esto se 
manifiesta en limitaciones muy severas para llevar a cabo de forma autónoma su vida 
diaria. Este grupo necesita satisfacer la falta de la vista con el uso de otros sentidos 
como son el tacto o el oído. Por lo tanto, la solución deberá presentar un sistema de 
aviso y una ergonomía especial para desarrollar estos sentidos y que no se dependa 
tanto del sentido de la vista o de un ayudante. 
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 Personas con discapacidad auditiva: 
Este colectivo como el anterior presenta una carencia total o parcial de uno de los cinco 
sentidos, en este caso el oído. Esto hace que el sistema de comunicación entre el 
usuario y la solución no se pueda hacer solamente por sistema auditivo. 
 Personas con problemas cognitivos: 
Este tipo de personas presentan una anomalía en el proceso de aprendizaje, lo que 
implica una adquisición lenta e incompleta de las habilidades cognitivas. Por lo tanto, la 
solución se debe adaptar para ser lo más sencilla e intuitiva posible.  
3.1.2. Familiar/ Responsable 
Este usuario en la mayoría de los casos es quien adquiere el producto, ya que muchas 
veces el consumidor no quiere disponer de la solución aunque la necesite y es el familiar 
el que se interesa por las cualidades y beneficios que aporta el producto. Este colectivo 
además suele ser el responsable de las personas que utilizan el dosificador porque 
quieren asegurarse de que se toman la medicación correctamente. Por consiguiente, en 
muchas ocasiones se encargaran ellos de programar y rellenar el dosificador así se 
ahorran estar llevándolo a la farmacia cada vez que se tenga que recargar o cambiar la 
medicación. Interesa pues que la acción de programar y recargar la máquina sea lo más 
sencillo posible.  
3.1.3. Farmacéutico 
Este colectivo se encarga de vender las pastillas necesarias para efectuar la toma de 
medicamentos. Además en muchas ocasiones su tarea también será manipular el 
producto para introducir las pastillas y programar las diferentes tomas que tienen que 
hacer los pacientes. A este grupo le interesa que las recargas y la programación sea un 
proceso rápido para no tener que disponer de personal adicional o dedicar muchas 
horas a este servicio. 
3.1.4. Médico  
Es el usuario que se responsabiliza de controlar la medicación y el tratamiento del 
consumidor. Es determinante para las modificaciones en la programación.  Los cambios 
que propone son necesarios para garantizar un buen tratamiento y los realiza de forma 
independiente al sistema de tomas de medicación que tenga el paciente.  
El hecho que los pacientes utilicen este producto ofrece una garantía para saber que el 
paciente ha seguido correctamente el tratamiento establecido lo que facilita las tareas 
de los médicos. 
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4. Análisis ergonómico  
Para encontrar la solución al problema planteado hay que tener en cuenta diferentes 
conocimientos de carácter multidisciplinario aplicado para que el trabajo, sistemas, 
productos y ambientes se adapten a las capacidades y limitaciones físicas y mentales 
de los usuarios, optimizando la eficacia, seguridad y bienestar. Estas consideraciones 
son las que forman el examen ergonómico del usuario. 
Los diversos aspectos ergonómicos que hay que tener en cuenta se nombran a 
continuación. 
 Fácil manipulación del producto:  
La recargas de medicamentos se tienen que poder realizar sin necesidad de fuerza ni 
malas posturas. Además de evitar la posibilidad de error en la configuración o 
programación cíclica. Por esto, se debe definir un sistema que aumente la seguridad del 
usuario en la correcta realización de las recargas. 
 Fácil personalización: 
La programación electrónica del producto se tiene que adaptar a los conocimientos del 
usuario. Se considera que el farmacéutico o familiar/responsable no dispone de 
extensos conocimientos del ámbito de la electrónica o de la informática. 
 Fácil reconocimiento de los errores: 
El cambio de la batería o la carga de ésta tienen que ser una tarea sencilla tal como es 
en la mayoría de aparatos electrónicos de uso cuotidiano. El fin de la vida de la batería 
así como cualquier error en la toma de pastillas se tiene que informar al responsable. 
 Fácil obtención de las pastillas en cada toma: 
De acuerdo a la configuración física de este colectivo de persona se desea obtener un 
producto donde el acceso a los medicamentos se adapte a sus dependencias. Las 
limitaciones físicas y sensoriales generan pérdida de funcionalidad. Y por lo tanto, se 
debe de tener en cuenta que cuando éstas son importantes dificultan el desarrollo de 
las actividades diarias. Además, para compensar estas limitaciones se consumen 
fármacos con mayor frecuencia y los efectos secundarios pueden afectar la capacidad 
motora y los sentidos. 
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Los movimientos más necesarios para obtener las pastillas han de ser sencillos dentro 
del movimiento natural del propio cuerpo, evitando la carga de peso o la realización de 
posturas complicadas, como podrían ser el hecho de agacharse o estirarse. El aviso y 
la visualización de la toma se tienen que ajustar a las limitaciones visuales y sonoras de 
la gente mayor así como de la gente con las diferentes discapacidades sensoriales. 
Además de ser fácil de interpretar. En todo momento hace falta buscar la simplificación 
del proceso de obtención de las pastillas y minimizar el error a confusión o a 
equivocación.  
Finalmente se necesita que la interacción entre el usuario y el dispensador sea mínima 
para reducir confusiones y errores, al mismo tiempo que se simplifica la metodología a 
seguir en cada toma. 
Hay que tener en cuenta que el producto puede disponer de corriente eléctrica. Por lo 
que es necesario asegurar su correcta funcionalidad en todo momento sin que se 
caliente ni provoque descargas eléctricas. 
Además, se considera importante el aspecto físico para hacer que el producto sea 
agradable para el consumidor al mismo tiempo que se consigue su integración dentro 
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5. Análisis de seguridad 
 
El sistema de estudio presenta aspectos relacionados con el riesgo. Es decir, existe la 
posibilidad de que se produzca un accidente durante su funcionamiento, 
implementación o instalación originando unas consecuencias con un impacto asociado. 
Identificar los factores potenciales de riesgo es una tarea importante para conseguir 
minimizarlos y hacer que el sistema sea más seguro, reduciendo la probabilidad de 
accidente y minimizando los daños que se generarían en caso de que éste ocurra.  
Para llevar a cabo la identificación se deben determinar los estados del sistema, los 
tipos de errores o fallos y las causas que los originan. 
Los diferentes estados del sistema solución son: arranque, uso y paro. Cada uno de 
ellos queda bien definido según la función que se realice en la etapa. El arranque incluye 
la recarga y la reprogramación de la planificación de tomas. La etapa de uso incluye 
básicamente el funcionamiento del dosificador y la metodología a seguir para que el 
paciente se tome la medicación adecuada como seleccionar pastillas, generar un aviso 
de toma, dar las pastillas, verificar que la toma ha estado correcta e informar al 
responsable. La última fase, paro, sucede cuando la solución deja de funcionar ya sea 
temporalmente o permanente. Esta etapa también está relacionada con los fallos ya que 
éstos la mayoría de veces provocan casos de interrupción del sistema como por ejemplo 
la falta de pastillas, modificaciones horarias o de planificación, etc. 
Por lo que hace referencia a los problemas que se pueden originar en la solución, los 
hay debidos a obstáculos. Por ejemplo, si el método de extracción de pastillas no es el 
adecuado y se acumulan en la salida provocando que la entrega de medicamentos sea 
incorrecta. También existen problemas debidos al error de uso los cuales pueden surgir 
cuando no se trata al aparato siguiendo las recomendaciones del fabricante pudiendo 
provocar daños físicos para el usuario como enganches, calambres, errores de lectura 
o funcionamiento, etc.   Asimismo, hay que considerar que si la solución no se trata de 
la forma correcta, a parte de estos problemas, el sistema puede dejar de funcionar. 
Destacar que hay problemas que no se relacionan directamente con el mal uso sino que 
están relacionados con el desgasto de las piezas con el tiempo debido a la repetitividad 
de las funciones o de la tareas que se realizan. Finalmente, también pueden producirse 
errores en el funcionamiento interno de la máquina, como la desprogramación de la 
base de datos o la selección de pastillas erróneas.   
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6. Criterios de diseño 
Para realizar el diseño y asegurar el correcto funcionamiento de la solución hay que 
considerar varios criterios de diseño. Entre éstos se encuentran los relacionados con las 
necesidades de los usuarios, las especificaciones técnicas y la interacción con el 
entorno. Además de otro aspecto importante que es el coste. 
Referente a los criterios relacionados con las necesidades de los usuarios, se tienen 
que cumplir diversos aspectos para garantizar el éxito de la solución. Entre ellos están 
el número de tomas al día que se tiene que efectuar y el nombre de pastillas que se 
tiene que suministrar. Además la solución debe ser fácil de utilizar, robusta ante posibles 
fallos o variaciones y tiene que garantizar una buena interacción entre el usuario y la 
solución, haciendo que sea más agradable y motivador utilizarla. Algunos ejemplos son 
facilitar la recarga de pastillas, dar la posibilidad de programar la planificación de las 
tomas al responsable, etc. 
Respecto a las especificaciones técnicas, se debe intentar cumplir todas las definidas 
anteriormente ya que, si no es así, alguna función de la solución podría no ejecutarse. 
Por este motivo es necesario que la solución presente avisos horarios, avisos sonoros, 
que garantice un número variables de tomas y una gran variedad de pastillas, con 
conexión telefónica o internet para poder enviar notificaciones a los responsables. Debe 
de presentar buena autonomía para solucionar la falta de energía y ha de cumplir unas 
características físicas de espacio y peso. Dentro de este tipo de criterios también se 
podría englobar la realización de una solución que se integre al máximo en el entorno 
donde será utilizada. Por ejemplo, como el dosificador tiene que estar en algún lugar de 
la casa, éste no debe alterar la disposición del mobiliario y se tiene que adaptar a él. 
Por lo que hace referencia a las interacciones con el entorno, se tienen que considerar 
alternativas respetuosas con el medio ambiente, las cuales generen un mínimo de 
residuos posibles y, si es posible, conseguir que sean reciclables o reutilizables. 
Finalmente, hablar de otro criterio importante, el coste. Se deben seleccionar los 
componentes de mejor relación calidad-precio para conseguir así que las funciones se 
realicen de forma adecuada y con garantías de pocos fallos, pero al mismo tiempo, se 
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6.1. Características físicas  
La medida de las pastillas y el nombre máximo de pastillas considerado al día son 
importantes y necesarios para dimensionar la caja base, los compartimentos para las 
diferentes pastillas y el cajetín de extracción de éstas. 
Como se ha comentado anteriormente, el dispensador sólo dispondrá de medicamentos 
en forma de cápsula.  Las dimensiones estándar de éstas, en función de la forma básica 
que presentan, son las mostradas en las Figuras 6, 7 y 8: 
  
Figura 6: Pastillas de forma ovalada (Catalent) 
 
Figura 7: Pastillas de forma alargada (Catalent) 
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Figura 8: Pastillas de forma redonda (Catalent) 
 
En general la longitud de un comprimido se encuentra entre 1 y los 20 mm, el peso entre 
0,1 y 1,5 gramos y la forma redonda, alargada y ovalada. Se escogen las dimensiones 
para que el producto sea más robusto frente a cualquier usuario. Así pues se consideran 
unas dimensiones de 20 x 10 x 5 mm por cada pastilla, por lo que hace un volumen de 
1000 mm3. Además de esto hay que tener en cuenta las variables del sistema definidas 
anteriormente. Para darles valor a las diferentes variables del sistema se ha hecho una 
encuesta (Anexo G). Los resultados de ésta son los siguientes: 
 Cantidad de tomas al día: 3 (61,9%) 
 Número de pastillas por toma: 1-3 (85,7%) 
 Tiempo de recarga: Más de un mes (95,2%) 
 Tipo diferentes de pastillas: 1-5 (66,7%)  
 
El dosificador dispone de un sistema de almacenamiento general de pastillas, donde 
éstas se encuentran clasificadas según el tipo y un sistema de programación. La 
selección individual y personalizada de la medicación de cada toma se lleva a cabo de 
forma automática. Por lo tanto, para cumplir con las variables la máquina dosificadora 
debería almacenar 84 pastillas de cada tipo. 
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7. Planteamiento de posibles soluciones 
7.1. Presentación de alternativas 
La alternativa 1 consiste en un dosificador con una pantalla LCD con 6 botones 
(encender/apagar, selección, derecha, izquierda, arriba y abajo) debajo de ésta. Tendrá 
avisos sonoros, visuales y vibratorios. En la parte frontal del aparato hay un botón rojo 
que pulsándolo permitirá depositar las pastillas en el cajetín que facilita la medicación 
correspondiente a la toma que toca. Una vez presionado el botón, el método de aviso 
queda parado y se envía automáticamente una notificación a la aplicación móvil del 
responsable. El aviso se lleva a cabo mediante un altavoz que permite reproducir un 
sonido constante y  tres leds que se encienden y se apagan cíclicamente en el caso de 
que se hayan activado los avisos debido a que es la hora de tomarse las píldoras. El 
aviso durará 10 minutos y si no se pulsa el botón rojo pasado este tiempo se envía una 
notificación de alarma a la aplicación móvil y uno de los tres leds, el de color rojo, se 
queda encendido como método de alarma. 
La alternativa 2 consiste en un aparato de las mismas dimensiones que la alternativa 1,  
pero en vez de una pantalla LCD, tendrá una pantalla táctil por lo que los botones 
desaparecerán. Además también tendrá un botón de reconocimiento de voz que 
permitirá navegar por el menú sin tocar la pantalla,  controlado por voz. El control de 
toma de medicamentos se llevará a cabo por una pulsera con NFC, en lugar de un botón. 
Los sistemas de aviso de la máquina serán los mismos, visual, auditivo y vibratorio, pero 
además también contará con uno adicional que es la vibración de la pulsera.  Una vez 
se produzca el aviso el usuario debe apoyar la pulsera en el sensor, en ese momento el 
sistema extraerá las pastillas necesarias y las depositará en el cajetín, para que éste se 
cierre y se compruebe que el paciente se ha tomado las píldoras debe volver a apoyar 
la pulsera en el sensor. Si el usuario no efectúa alguna de las acciones se enviará un 
mensaje a la aplicación móvil. 
Además, la pulsera permite almacenar toda la información en ella para poder transmitirla 
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7.2. Análisis comparativo y elección de alternativa  
Para realizar un análisis objetivo de las alternativas, se estudiarán los puntos fuertes y 





Pros Contras Pros  Contras 
1. Coste inferior 






2. Programación del 
tratamiento más 
difícil por el 
sistema de 
botones 
3. Sistema de aviso 




1. Con la pulsera 
NFC permite 
cubrir los avisos 
para todas las 
personas 
2. Botón de 
reconocimiento 
de voz permite el 
control por parte 
de personas con 
discapacidad 
visual 
3. Fácil control de 
tomas  
4. Pantalla táctil 
simplifica la 
programación  
5. Permite la 
comunicación 
directa de 
recetas a través 
de la pulsera 





Después de valorar los puntos se deduce que la mejor alternativa es la 2. Puesto que 
ésta es más polivalente frente a las distintas discapacidades. Además es más sencilla 
de utilizar gracias a la pantalla táctil y el botón de reconocimiento de voz. También 
permite una vía directa de comunicación con el médico o farmacéutico sin la necesidad 
de un responsable. En cambio, en la alternativa 1, se podría hacer a través de la 
aplicación móvil pero esto implicaría que el responsable tenga que acompañar al 
paciente a cada visita. Esto es un gran inconveniente para la persona responsable, pues 
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8. Propuesta de solución 
La solución propuesta consta de dos aparatos: un dispensador y una pulsera NFC. 
Mediante el contacto físico de la pulsera con el dispensador, éste proporciona la toma y 
hace el control.  La principal característica, y que lo diferencia del resto de los 
dispensadores del mercado, es el uso de la pulsera que llevará el paciente y la cual le 
avisará de las correspondientes tomas. Además, contendrá toda la información 
referente a la planificación médica del usuario y será el método de transmisión de 
información. 
La parte exterior de la caja dispone de una pantalla táctil desde la cual se dará toda la 
información como día y hora, mensajes de aviso en el momento de la toma o  cualquier 
tipo de problema que ocurra, un historial de todas las tomas, etc.  
El dispositivo funcionará con una batería de litio, así como también con corriente 
eléctrica directa. Es decir, en casa se tendrá una base que estará conectada a la 
electricidad a través de un cable. El dispositivo se colocará encima para cargar la 
batería. Una vez cargada, el dispositivo cuenta con un sistema que bloquea la 
transferencia eléctrica por lo que no se utilizará la batería mientras esté conectado a la 
red eléctrica. Evitando así que la batería se siga cargando innecesariamente. Además 
también contará con un cable para conectarlo directamente a la electricidad, por si se 
hace un viaje, y el usuario no quiere cargar con la base. El dispensador contará con un 
sistema de ahorro de energía, llamado modo viaje, para que el aparato consuma menos 
batería, disminuyendo funciones secundarias y la luz o colores. 
Un led de color blanco indicará en todo momento que la caja está conectada a la 
electricidad, y cuando éste se encuentre apagado, indicará que se está utilizando la 
batería.  Este led estará situado en la parte izquierda del dispositivo. En la parte derecha 
se encontrará un conjunto de tres leds de color rojo, amarillo y verde que servirán para 
el aviso lumínico. En esta misma parte se encontrará un botón para activar la función de 
reconocimiento de voz que ayudará a navegar por el menú del dispositivo, así como 
también, si desean, programar la planificación de pastillas.  
La máquina dispone de un componente NFC en el lateral izquierdo que permitirá la 
conexión con la pulsera mediante contacto, entonces es cuando se llevará a cabo el 
intercambio de información y por lo tanto, la actualización de datos,  referente a las 
tomas como a la información del responsable, en el aparato principal. 
La información se podrá configurar de dos maneras:  
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 Automática: donde el médico o farmacéutico conectará la pulsera a la base de 
datos para transmitirle todo la información necesaria para el paciente del 
dispensador. Posteriormente, el usuario o el responsable conectará la pulsera al 
dosificador para transmitirle toda la información al chip principal de memoria. 
Información como cuáles son los compartimentos de donde extraer las pastillas 
en cada toma y del horario de cada una de ellas. 
 Manual: el usuario o responsable se encarga de la programación y carga de los 
compartimentos. Esto se podrá hacer a través de la pantalla táctil o a través de 
la aplicación móvil. 
El sistema NFC también permite que una vez el usuario apoye la pulsera en el receptor 
NFC, la compuerta de la caja se abra y facilite las pastillas de la toma. Cuando el usuario 
ya se haya tomado las pastillas debe volver a apoyar la pulsera sobre el receptor para 
que se cierre la puerta y se avise al responsable de que la toma ha sido correcta. En el 
caso del que el usuario no confirme la toma, el dispensador cerrará automáticamente la 
puerta y se enviará un aviso al usuario de que debe apoyar la pulsera, si al cabo de 15 
minutos sigue sin apoyarla se enviará un notificación a través de la aplicación a la 
persona responsable avisando de la anomalía. 
La pulsera dispondrá de un módulo de vibración que cuando llegue el momento de la 
toma, y por lo tanto se tiene que dar el aviso, el usuario recibirá una vibración en la 
muñeca. Esta vibración durará unos 30 minutos en ciclos de menos a más duración. En 
el caso de que pasen los 30 minutos y el paciente no haya apoyado la pulsera en el 
dosificador, se avisará mediante la aplicación al responsable.  
A más de la toma de medicamentos, la máquina dosificadora también avisará de las 
visitas médicas del usuario. Esto se programará directamente en la máquina a través de 
la pantalla táctil o de la aplicación móvil. El dosificador emitirá una señal de aviso 24 
horas antes de la visita y otro aviso 2 horas antes de que ésta se produzca. 
También para tener un control más amplio se podrá guardar la información de las otras 
informaciones médicas que tienen los pacientes como la medida del azúcar, de la 
tensión, etc. Esto se podrá hacer a través de la pantalla táctil y de la aplicación móvil 
Asimismo, el sistema diferenciará entre pastillas de larga duración, es decir que no 
cambian de tratamiento en mucho tiempo, y pastillas especiales que necesitan un tipo 
de control especializado, como el sintrom,  y que los usuarios cambian de tratamiento 
cada poco tiempo dependiendo de diferentes variables médicas. 
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Para mayor protección y duración de las pastillas almacenas, éstas se guardaran en el 
dosificador con su propio envoltorio. Sólo se necesitará recortar el envoltorio de forma 
que las pastillas vayan de manera individual. 
Será necesario que el dispositivo disponga de una tarjeta SIM con conexión de internet 
3G. Ésta se encontrará en el interior y servirá para que el dispositivo se conecte con la 
aplicación y le pueda mandar todos los mensajes de aviso. 
Como la solución es un producto con diversas funcionalidades, se proporcionará un 
manual de instrucciones de ayuda donde se detallaran los componentes, las funciones, 
el método de instalación, información sobre el reciclaje y datos sobre la conservación 
para el medio ambiente. Con este manual se pretende facilitar el uso del dispositivo, 
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9. Funciones  
Tal y como se ha ido comentado a lo largo del proyecto, la máquina dosificadora tiene 
varias funciones. 
 Avisar al usuario de la toma de medicamentos. 
 Proporcionar correctamente la medicación en cada toma. 
 Controlar que se está tomando correctamente la medicación. 
 Avisar de la próxima visita al médico. 
 Avisar al responsable de cualquier problema que surja tanto en la toma de 
medicamentos como en el dispositivo electrónico. 
 Almacenar las pastillas de forma segura. 
 
9.1. Sistemas de aviso 
El dosificador tiene varios sistemas de aviso para sus diferentes funciones. Para realizar 
el aviso se utilizará una señal lumínica a través de leds, una señal sonora a través de 
un altavoz, una señal de vibración a través de la pulsera y también con un mensaje en 
la pantalla del dispositivo. Los diferentes sistemas de aviso son: 
9.1.1. Aviso toma de medicamentos 
Este aviso se llevará a cabo cuando sea la hora de tomarse unas pastillas determinadas. 
En el mismo instante se utilizarán todos los sistemas de aviso.  
La señal lumínica se realizará encendiendo en secuencia los tres leds de la parte 
derecha del dispositivo. Cuando el usuario apoye la pulsera en el dispositivo solamente 
se encenderá el led verde. Una vez haya sacado la pulsera, el led naranja se quedará 
encendido hasta que el usuario se haya tomado la pastillas y haya vuelto a apoyar la 
pulsera en el dispositivo. 
La señal sonora será un tono especifico, tono 1, que solo sonará en este aviso, se irá 
incrementando el volumen cada minuto hasta que el usuario ponga la pulsera en el 
dispositivo. A partir de aquí no volverá a sonar hasta la próxima toma. 
La señal de vibración se hará a través de la pulsera en ciclos de menos a más duración. 
En la pantalla saldrá un mensaje indicando las pastillas que se tiene que tomar, y 
recordando que para que éstas salgan debe apoyar la pulsera en el dispositivo. Una vez 
apoyada saldrá un mensaje para informar que se ha detectado correctamente la pulsera.  




Página 32 de 72 
 
Posteriormente, cuando ya se hayan extraído las pastillas se mostrarán en la pantalla 
los comentarios de las distintas pastillas, por ejemplo si hay alguna que se tenga que 
tomar de alguna forma especial; además, recordará que una vez tomadas debe volver 
a acercar la pulsera al dispositivo. Estos mensajes también se harán de forma auditiva, 
para las personas que tienen algún tipo de discapacidad visual. 
9.1.2. Aviso médico 
Para la visita al médico se harán dos avisos: uno a las 24 horas previas a la cita, y otro 
con dos horas de antelación a la visita. Puesto que avisar a la misma hora que es el 
médico no tendría ningún sentido, ya que se necesita un tiempo para poder desplazarse 
hasta el centro de atención primaria u hospital. Para el aviso de 24 horas antes, solo se 
utilizarán el aviso sonoro, el lumínico y la pantalla. 
El aviso lumínico constará del parpadeo de los tres leds. El aviso sonoro de un tono 
diferente a los demás avisos, tono 2, de manera continuada y manteniendo el volumen 
constante, en este caso el tono no irá en ascenso. Y en la pantalla aparecerá un mensaje 
indicando, el día, la hora, el lugar y el doctor al cual se tiene que asistir. Además, si 
desea también se puede añadir para que aparezca en pantalla un comentario con los 
papeles o pruebas que se tienen que llevar a la visita médica. Como en el anterior aviso 
estos mensajes se harán también de forma auditiva.  
Para el aviso de dos horas antes, se volverán a utilizar todos los dispositivos de aviso. 
El aviso lumínico serán todos los leds encendidos. El sonoro constará del mismo tono 
que el de 24 horas, el tono 2, pero de una manera más acelerada. En la pantalla saldrá 
el mismo mensaje que en el de 24 horas pero además también indicará que debe 
llevarse la pulsera. La pulsera vibrará en ciclos de la misma duración. 
9.1.3. Aviso de problemas en el dispositivo 
En el caso de que haya algún problema que pueda afectar al dispositivo o que lo esté 
afectando en ese momento, se hará otra señal de aviso diferente a las anteriores.  
9.1.3.1. Batería 
Este aviso se llevará a cabo cuando quede 20% o menos de batería. El lumínico se hará 
a través del led rojo. Éste irá parpadeando de menos a más al mismo ritmo que 
disminuye la batería. El sonoro será un tono, tono 3, parecido a un pitido que sonará por 
primera vez cuando quede un 20% y se repetirá cada vez que el aparato baje un 5%  la 
batería. Es decir sonará al 20%, al 15%, al 10% y al 5%.  En la pantalla aparecerá un 
mensaje indicando que enchufe a la corriente el dispositivo e indicará el porcentaje de 
batería que le queda.  
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Además se enviará un mensaje al responsable a través de la aplicación móvil, para que 
éste tenga constancia de que el dispositivo le queda poca batería disponible y que puede 
apagarse en cualquier momento. 
9.1.3.2. Falta de medicamentos 
Cuando queden pastillas para menos de tres días habrá un aviso indicando que hay que 
recargar el dispensador. La señal lumínica será el led rojo encendido sin parpadeos. El 
aviso sonoro será un tono diferente, tono 4, que sonará cada hora hasta que recarguen 
la máquina. Aparecerá un mensaje en la pantalla informando del tipo de pastillas que es 
necesario que se recargue. Además indicará hasta cuándo puede durar sino lo recarga 
y el compartimento donde se encuentra dicha pastilla. También se avisará a través de 
la aplicación móvil al responsable. 
9.1.3.3. Cualquier fallo electrónico 
Si fállase algún led, el altavoz, la batería de la pulsera, error en la base de datos… se 
avisaría mediante la aplicación siempre y cuando el dispositivo sea capaz de detectar 
dichos fallos. 
9.2.  Pulsera NFC 
9.2.1. NFC 
NFC (Near Field Comunication, comunicación por campo cercano) es una técnica de 
comunicación inalámbrica, de corto alcance y alta frecuencia que permite el intercambio 
de datos entre diferentes dispositivos.  
Su funcionamiento se basa en la comunicación mediante inducción en un campo 
magnético, en donde dos antenas de espiral son colocadas dentro de sus respectivos 
campos cercanos. Trabaja en la banda de los 13,56 MHz, esto hace que no se aplique 
ninguna restricción y no requiera ninguna licencia para su uso. 
Pueden trabajar en dos modos: 
  Activo: ambos dispositivos generan su propio campo electromagnético, que 
utilizaran para transmitir sus datos. 
 Pasivo: solo un dispositivo genera el campo electromagnético y el otro se 
aprovecha de la modulación de la carga para poder transferir los datos. El 
iniciador de la comunicación es el encargado de generar el campo 
electromagnético 
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Según el entorno en que se trabaje, las dos partes pueden ponerse de acuerdo de a 
qué velocidad trabajar y reajustar el parámetro en cualquier instante de la comunicación. 
9.2.2. Funciones de la pulsera 
 Aviso: 
Esta función consiste en una vibración y un aviso sonoro, en algunos casos, que indicará 
que es la hora de tomarse la pastilla. Aunque el dosificador ya tiene su propio sistema 
de alarma, esta función sirve para cuando el usuario no se encuentra en la habitación o 
está muy lejos de ella. 
Además ayuda a las diferentes discapacidades sensoriales. Tanto a las personas con 
discapacidad auditiva, ya que notan la vibración aunque no escuchen el sonido como  a 
las personas con discapacidad visual ya que si no escuchan la alarma del dosificador 
notarán la vibración y el sonido de la pulsera.  
 Control: 
Para saber que el usuario se ha tomado su dosis de pastillas, el dosificador contará con 
una placa NFC que se comunicará con la pulsera.  
Cuando suene el aviso de que es la hora de la toma de pastillas el paciente deberá 
acercar su pulsera a la zona donde está la placa para que la máquina extraiga las 
pastillas. Después de la toma, el usuario deberá volver a acercar la pulsera a la placa 
(o bien dar dos toques con el dedo a la pantalla en el caso de que sea un reloj inteligente) 
para informar a la máquina dosificadora de que se ha tomado correctamente las 
pastillas.  
 Comunicación: 
La pulsera, al ser ligera y difícil de olvidar, ya que se lleva puesta, es un método 
excelente para la comunicación entre paciente y médico o paciente y farmacéutico. 
Gracias a que el NFC también sirve para transmitir información de un dispositivo a otro, 
podemos pasar el historial de todas las tomas de la máquina a la pulsera. De esta 
manera el médico podrá tener un control sobre el paciente sabiendo que ha tomado 
todas las medicaciones correctamente o en caso contrario puede ver dónde están los 
problemas. Además el médico guardará en la pulsera la información de las pastillas que 
debe tomar el paciente y la cantidad de tomas que tiene que hacer. Cosa que favorecerá 
el trabajo del farmacéutico debido a que tendrá la información en formato digital y en un 
programa conjunto en el que podrá programar directamente la máquina dosificadora. 
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9.2.3. Tipos de pulsera 
Dependiendo del precio que se quiera gastar el cliente, hay diferentes pulseras con más 
o menos funciones. 
 Pulsera básica: 
Solo constará de una pulsera con una placa de NFC, una pequeña memoria, y un  
dispositivo vibratorio. Esta pulsera solo haría las funciones básicas que son las 
explicadas en el apartado anterior. Por su sencillez es la más económica (entre 2 y 5 
euros). Este tipo no tendrá la función de pulsar la pantalla para confirmar que se ha 
tomado la pastilla. El usuario tendrá que acercar la pulsera a la máquina. 
 Pulsera inteligente (Smartband): 
Este tipo de pulsera tendrá todas las funciones de la pulsera básica pero además 
también tendrá las funciones de cualquier smartband, como medidor de pasos, ritmo 
cardíaco, calorías quemadas, o recorrido efectuado entre muchas otras. Tiene más 
funciones pero se necesitará un smartphone para poder ver los resultados. Este tipo no 
tendrá la función de pulsar la pantalla para confirmar que se han tomado la pastilla. El 
usuario tendrá que acercar la pulsera a la máquina.  
El precio puede ir desde los 30 a los 100 euros dependiendo del tipo de pulsera. 
 Reloj inteligente (Smartwatch) : 
Este modelo ya no será una simple pulsera, sino que tendrá una pantalla. Y, además de 
todas las funciones mencionadas anteriormente, también poseerá las funciones de 
cualquier reloj inteligente como notificaciones de mensajes, llamadas, gps, ect. Este 
será el único tipo de pulsera que permitirá la función de confirmar la toma de pastillas 
mediante doble toque en la pantalla del reloj. Además, al estar en continuo contacto con 
el móvil también podremos utilizar la app de la máquina dosificadora directamente desde 
el reloj. Esto también permitirá que el aviso de toma de medicamentos no sea solo por 
vibración, sino que también podrá tener un aviso visual y un aviso sonoro en la muñeca. 
El precio variará dependiendo de las características del reloj, desde 50 euros los más 
baratos hasta 600 euros de los más caros.  
Con el dosificador solo vendrá incluida la pulsera básica. Pero si el usuario desea una 
pulsera o reloj inteligente, éstos se configuraran desde la aplicación móvil. El único 
requisito es que tenga NFC, pero eso no es problema ya que, actualmente, hay una 
amplia gama de pulseras y relojes inteligentes que tienen este sensor. 
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9.3. Comunicación médico/farmacéutico – usuario 
Actualmente el sistema de comunicación entre médico y farmacéutico es a través de un 
documento impreso que le dan al paciente. Éstos consisten en un papel donde pone los 
fármacos que debe tomarse y cada cuanto tiempo se lo deben tomar.  Es el paciente el 
que se tiene que acordar de si le ha dicho que se lo tome por la mañana, por la tarde o 
la hora que sea. Se puede ver un ejemplo real de estos documentos en el Anexo A. 
La propuesta de este proyecto es hacer un sistema informático que permita la 
comunicación de medicamentos de una manera más sencilla y fácil tanto para el 
paciente como para el farmacéutico. Se trataría de un programa donde el médico tendría 
fichas para cada paciente y él introducirá la medicación que debe tomar y la planificación 
de ésta. Esta información se pasaría a la pulsera mediante el sistema NFC. Entonces el 
farmacéutico solo tendría que pasar la pulsera por otro lector NFC para obtener la ficha 
del paciente donde ya están descritos los medicamentos que debe tomar así como la 
planificación. Esta información la introduciría en el programa del dosificador donde solo 
le haría falta añadir el compartimento en el que van a estar situadas las pastillas y algún 
comentario adicional si así lo desea. 
En el caso de que sea un paciente que no utilice el dosificador y, por lo tanto, no 
disponga de una pulsera NFC, siempre se podría imprimir la información en un hoja o 
bien mandarle vía mail u otro sistema la información al farmacéutico.  
En estos tiempos donde la tecnología está tan avanzada y la preocupación por el medio 
ambiente es cada vez mayor, no se deberían imprimir tantos documentos a no ser que 
sea la única opción disponible. 
9.4. Modos Manual y Automático 
Como se ha comentado anteriormente la máquina dosificadora tendrá dos modos de 
forma que si el usuario no es capaz de programar la máquina esto no le impida utilizarla. 
Un botón situado en un lateral del dosificador permitirá cambiar de un modo al otro. Este 
botón está más oculto para que la persona que lo cambie lo haga conscientemente y no 
por equivocación.  
El modo manual es el más completo, permite que el usuario o el responsable hagan la 
programación del tratamiento médico. Para acceder a la programación se deberá poner 
un usuario y contraseña para que no se cambie la medicación por error. 
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Esto lo pondrá el responsable en la configuración inicial del dispositivo. Además, con 
esto se consigue que el aparato no sea manipulado por cualquier persona ajena al 
paciente. También cargará las pastillas en los compartimentos asignados. Por lo demás, 
el dispositivo funcionará igual que si estuviera en modo automático. La programación se 
podrá hacer a través de la aplicación móvil o de la pantalla táctil del dispositivo, en 
ambos casos se pedirá la contraseña y el usuario. Además si se tiene un reloj inteligente 
también se podría programar desde éste gracias a la aplicación móvil. 
En el modo automático no habrá la opción de programar los medicamentos. La opción 
no aparecerá en el menú de la pantalla táctil y en la aplicación móvil estará bloqueada. 
Todo lo demás sí que estará disponible. Para pasar del modo automático al manual se 
pedirá también un usuario y contraseña por si se ha dado por error. Se avisará al 
responsable del cambio de un modo a otro a través de la aplicación móvil. El modo 
automático estará programado por el farmacéutico quién también deberá cargar las 
pastillas en los compartimentos. Con el sistema de pulsera NFC se debería facilitar la 
tarea de los farmacéuticos ya que solo deberían pasar la información de un lado al otro 
asignándoles  compartimentos a los diferentes tipos de pastillas y cargando la 
medicación en el dispositivo.  
9.5. Pastillas especiales 
Hay pastillas que necesitan un control especial debido a que son pastillas peligrosas 
para el ser humano y tomarlas de forma inadecuada puede tener graves consecuencias. 
Por eso estas pastillas varían la planificación en periodos de tiempo cortos para ajustar 
la dosis. Un ejemplo de este tipo de pastillas y que un gran número de la población toma 
es el Sintrom, un anticoagulante de la sangre. Esta pastilla requiere un control del 
parámetro IRN, que indica cómo de anticoagulada está la sangre. Si la dosis que se 
está tomando el paciente es insuficiente, la sangre tendrá una coagulación normal (INR 
bajo), como si no estuviese tomando el fármaco, por lo que habrá que subir la dosis. Si 
la dosis es excesiva (INR alto), la sangre estará muy anticoagulada y habrá riesgo de 
que se produzcan hemorragias. Por eso los pacientes de este tipo de fármacos deben 
ir frecuentemente al médico y dependiendo del resultado cambian la dosis. 
Esto implica que habrá pastillas que no serán necesarias para un mes y que habrá que 
reprogramar más a menudo. Por esto, el programa diferenciará entre una pastilla de 
larga duración y una pastilla de corta duración, denominada en este proyecto pastilla 
especial. Las pastillas especiales se programarán de vista médica en visita médica.  
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Por lo tanto, a la hora de programar se indicará cuando será la próxima visita, para 
calcular las pastillas necesarias. 
Una vez haya pasado la visita médica, aparecerá un mensaje en la máquina dosificadora 
preguntando si se ha modificado el tratamiento. También se enviará un mensaje a la 
aplicación móvil. En el caso de que esté en modo automático, si se ha cambiado el 
tratamiento, aparecerá un mensaje indicado que has de llevarlo al farmacéutico para 
reprogramar la planificación. 
Aparte del continuo cambio de la dosis, en la pastilla Sintrom, también se hace un control 
de que el paciente de la toma de pastillas, el usuario debe ir apuntando en una hoja si 
se lo ha tomado. Podemos ver un ejemplo de este documento tanto en Catalunya 
(Anexo B) como en Andalucía (Anexo C). Se aprecia que aunque ambos sirven para lo 
mismo son diferentes y una vez más es un documento impreso. Pero con el dosificador 
no haría falta este control ya que el aparato lo hace por nosotros, evitando así errores, 
y podríamos llevar la información de forma virtual y global para ambas comunidades 
autónomas. 
9.6. Uso de los distintos usuarios 
Una vez hecho el estudio de las distintas discapacidades (Anexos D, E, F) el proyecto 
consta de los siguientes instrumentos para hacer accesible el dosificador a cualquier 
persona. 
9.6.1.  Discapacidad visual 
En el Anexo D se puede observar que para gente con discapacidad visual se 
necesitaban avisos adicionales que no sean lumínicos, así como un sistema que los 
permita navegar por el sistema. De todas las opciones disponibles se escogió una línea 
de braille concretamente la línea braille focus 14 blue del catálogo tiflotécnico de la 
ONCE-CIDAT. Este aparato sirve para acceder a la información en una pantalla de 
ordenador. El teclado braille permite acceder a dicha información y cambiarla, además 
también tiene un sintetizador de voz. Este teclado no vendrá con el dispensador sino 
que será un elemento adicional que se podrá añadir si el usuario lo desea.  
Aunque, de todas formas, el dispensador está diseñado para que no sea necesario 
añadir este elemento. Ya que cuenta con avisos sonoros y su propio sintetizador de voz 
que dicta en todo momento lo que está pasando en la pantalla.  
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Así como también, estas personas podrán navegar por el menú solo con la voz gracias 
a una aplicación de reconocimiento de voz que estará programada para guiarnos por el 
menú y, si está en modo manual, también podrá hacer la planificación de la medicación. 
A esta aplicación se accederá desde el único botón que tiene la máquina, que también 
estará en braille, para evitar cualquier problema. Además, cuenta con la pulsera por si 
estuvieran muy lejos del dispositivo y no oyeran el aviso sonoro.  
9.6.2. Discapacidad auditiva 
En el Anexo E se muestra que los dispositivos de aviso para gente con discapacidad 
auditiva dependen de sistemas de vibración o lumínicos. Este proyecto tiene ambos 
avisos que permiten a la gente que no escucha nada o escucha muy poco poder 
enterarse de cuando es la hora de tomarse los medicamentos. El aviso lumínico está 
formado por los tres leds que están en el lado derecho de la máquina dosificadora y el 
vibratorio se consigue gracias a la pulsera. 
9.6.3. Discapacidad cognitiva 
En el Anexo F se estudió que para facilitar los dispositivos a gente con capacidad 
cognitiva en lugar de poner palabras había que poner dibujos que indicaran el significado 
de dicha palabra. Es decir, simplificar el lenguaje lo máximo posible, de manera que sea 
algo muy intuitivo. Por lo tanto, en el menú de la pantalla táctil se mostrarán tanto 
palabras como dibujos. Además el sistema se hará con la máxima sencillez. 
9.7. HMI (Human Machine Interface) 
El HMI o el interfaz de usuario es el sistema a través del cual el usuario puede 
comunicarse con el dispositivo. Es decir que comprende todos los puntos de contacto 
entre el usuario y la máquina. 
En este proyecto el usuario se puede comunicar con la máquina a través de tres puntos: 
la pantalla táctil y el botón de reconocimiento de voz, situados en el dispositivo, y la 
aplicación móvil. La pantalla será la zona que más se utilizará, ya que la pueden 
manipular tanto el usuario consumidor como el responsable de éste. Mientras que la 
aplicación móvil solamente está pensada para que sea utilizada por el responsable del 
paciente. 
9.7.1. Pantalla táctil 
La pantalla está situada en la parte frontal del dispositivo y en la Figura 9 se puede ver  
la configuración: 
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Figura 9: Modelo de la pantalla táctil del dispositivo 
La pantalla tendrá un menú estático, es decir, que siempre estará situado en el lado 
izquierdo y no desaparecerá en ninguna pantalla. Podemos ver que dicho menú está 
formado por cinco apartados diferentes. A continuación se explicarán uno por uno. 
Además de ese menú, la pantalla indica la hora y fecha actual, cuando se producirá la 
próxima toma de pastillas y cuando es la próxima visita al médico. Los colores son 
oscuros para que haya un mayor contraste con las letras y los dibujos, y para que se 
consuma menos batería. Además, se añaden símbolos a las palabras para que la 
interfaz sea más fácil de entender al ser más visual, tal y como se ha mencionado 
anteriormente que se haría. 
9.7.1.1.  INTRODUCIR 
Este apartado, como su propio nombre indica, sirve para introducir datos al programa 
de la máquina. Dentro de este apartado, se puede observar en la Figura 10, está el 
siguiente submenú. 
 
Figura 10: Interfaz del submenú INTRODUCIR 
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Este submenú consta de apartados para introducir o modificar tanto medicamentos 
como visitas médicas. Así como para introducir medidas de azúcar, tensión, IRN o 
colesterol. Para acceder al apartado de nueva pastilla o modificar pastilla, se pedirá un 
usuario y una contraseña por seguridad. En el modo automático solo podrá entrar el 
responsable o farmacéutico. Mientras que en el modo manual el consumidor también 
podrá entrar con su propia contraseña. 
9.7.1.2. CALENDARIO 
Éste es el único apartado que no tiene nombre dado que el símbolo lo define bastante 
bien. Consta de tres formas diferentes de ver el calendario. De forma mensual, donde 
se ve el mes entero, con símbolos que indican las diferentes tomas y si hay visita al 
médico. De forma semanal, donde podemos ver más ampliado los días, ver a qué horas 
son las diferentes tomas y tener más información sobre la visita médica. Y de forma 
diaria, donde solo se ve la información de un día en concreto, y está toda la información 
de forma ampliada. En la Figura 11 se puede observar el submenú en forma mensual. 
En la Figura 12 la forma semanal y en la Figura 13 la forma diaria. 
 
Figura 11: Submenú calendario en forma mensual 
Se observan cuatro símbolos diferentes, dos círculos: uno blanco y otro morado, un 
interrogante morado y una estrella de color amarillo. Ésta última indica que hay una 
visita médica ese día. Las circunferencias indican toma de pastillas. La blanca alude a 
una toma de pastillas normales mientras que la morada señala que esa toma es de 
pastillas especiales. El interrogante morado significa que se ha acabado la planificación 
de una pastilla especial, esto suele ser porque hay indicada una visita médica donde 
probablemente le cambien el tratamiento. Hasta que esta visita no se produzca, no se 
puede programar dicha pastilla porque no se sabe el tratamiento. 








Figura 12: Submenú calendario en forma semanal 
 
Figura 13: Submenú calendario en forma diario 
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El usuario puede dejarlo en el formato que más le guste. Estando en el formato mensual 
o semanal, puede acceder a más información del día si clica encima de éste. 
Como las personas mayores son propensas a olvidar cosas se podrían añadir eventos, 
como cumpleaños u otras citas, a este calendario. Pero eso ya sería una amplificación 
fuera del propósito de este proyecto.  
9.7.1.3. HISTORIAL  
En este apartado podemos ver todos los datos almacenados de pastillas, visitas 
médicas, valores de azúcar, colesterol, tensión arterial o IRN. Además también 
podremos ver el registro de mensajes con el responsable. Se puede ver su configuración 
en la Figura 14. 
 
Figura 14: Submenú historial 
 Historial por pastilla: Aparecerá un listado de todas las pastillas que estén en 
nuestro tratamiento y podremos ver todas las tomas hechas de dicha pastilla. 
 Historial por médico: Aparecerá un listado de todos los médicos a lo que hemos 
visitado, podremos observar la frecuencia con la que vamos así como lo datos 
registrados en cada vista. 
 Valores de azúcar, tensión, IRN o colesterol: Podremos ver como los distintos 
valores varían, si bajan, suben o se mantienen estables al largo de los días. 
 Avisos al responsable veremos un listado de todos los avisos que se han 
efectuado por parte de la máquina al responsable. Se podrán filtrar los mensajes 
por su contenido, si son tomas correctas, incorrectas, mensajes de recarga o de 
falta de batería, etc. 
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9.7.1.4. AJUSTES 
Apartado esencial en todo aparato electrónico, te permite modificar la configuración de 
la máquina. El submenú es el que se puede ver la Figura 15: 
 
Figura 15: Submenú ajustes 
 Volumen: Permitirá aumentar o disminuir el volumen tanto del sintetizador de 
voz, como el de las alarmas de la máquina. 
 Sintetizador de voz: Permite cambiar el tipo de voz de la máquina. Así como 
desactivar la función de que cada vez que hagamos algún movimiento en la 
pantalla nos vaya dictando lo que estamos haciendo. 
 Batería: Indica el estado de ésta. En qué porcentaje está, si se está cargando o 
si no se está haciendo uso de ésta. También se puede activar el modo de ahorro 
de energía, que es el mismo que el modo viaje. Se mostrará el tiempo restante 
de uso estimado. 
 Información del usuario: En este apartado se podrá cambiar la contraseña, 
restablecer los datos de fábrica (bajo contraseña), los datos del responsable y 
los datos del usuario. 
 Pantalla: Desde este apartado se podrá cambiar el brillo de la pantalla, la fuente 
(aumentarla o disminuirla y cambiar el formato) y tiempo de espera de la pantalla. 
 Fecha y hora: vendrá predeterminado a que se cambie la hora de forma 
automática, pero el usuario lo puede desactivar si así lo desea. 
 Compartimentos: podremos ver la capacidad de cada compartimento. Asimismo 
se podrá observar el número de pastillas que hay en ese momento en cada 
compartimento y si hay alguno que necesite rellenarse. Se podrá diferenciar 
entre compartimentos que tienen pastillas especiales y pastillas normales. 




Página 45 de 72 
 
Además habrá la opción de abrir un compartimento para rellenar (bajo 
contraseña). 
 Alarma: desde este apartado se podrá modificar los tonos de alarma si el usuario 
quiere cambiarlos. En el modelo viene prediseñado tal y como se explica en el 
apartado 12.1. Sistemas de aviso. 
9.7.1.5. MODO VIAJE 
Este apartado sirve para poner el sistema en modo de ahorro de energía, por si el 
usuario quiere llevárselo a un viaje y no dispone de ningún sitio donde enchufarlo. La 
batería tiene una autonomía de un día, por lo tanto, si se desea ampliar este período 
hemos de recurrir a este apartado. Está puesto en el menú para que sea de fácil acceso 
ya que esta opción en los aparatos electrónicos suele estar más escondida. 
Una vez seleccionada, el usuario no podrá acceder a ninguno de los apartados 
anteriores. La máquina solo avisará de las diferentes tomas o visitas. Para salir de este 
modo habrá que volver a pulsar el mismo botón. Se muestra un mensaje en la pantalla 
para que el usuario no tenga ningún problema. Además antes de activarlo hay otra 
pantalla para confirmar que lo quieres hacer por si acaso el consumidor le ha dado sin 
querer. Se observa todo el proceso en las Figuras 16,17 y 18. 
 
Figura 16: Pantalla de confirmación para activar el modo viaje 
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Figura 17: Pantalla una vez has activado el modo viaje 
 
 
Figura 18: Pantalla cuando intenta acceder a otra función del menú 
 
9.7.2. Aplicación móvil 
 
El objetivo principal de esta aplicación es avisar al responsable de si la toma de la 
medicación por parte del paciente ha sido correcta o incorrecta. Por otra parte también 
tiene funciones de avisar si no quedan pastillas, si queda poca batería, llevar un 
seguimiento de la medicación del paciente y programar el calendario de las tomas de 
forma sencilla. 
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Cuando el dosificador electrónico envía información sobre la toma programada o falta 
de pastillas, la aplicación recibe una notificación con la información, la almacena y 
gestiona otras funciones que dependen de esta información, como por ejemplo el 
seguimiento. 
Dentro de la aplicación se encuentran las siguientes funciones: 
 Calendario: esta función sirve para visualizar el calendario, ya sea mensual, 
semanal o diario con las diferentes tomas y visitas médicas. De forma similar a 
como lo observamos en la pantalla táctil del dispensador. 
 Notificación: Siempre que la aplicación reciba información de la máquina se 
informará al responsable con una notificación en el móvil de la acción que se 
haya llevado a cabo. 
 Almacenamiento: Se guardará toda la información que recibe de la máquina 
dosificadora, es decir, toda toma correcta o incorrecta, y todas las otras medidas 
de azúcar, tensión, etc. Así como la información de las pastillas, por si el 
tratamiento continúa igual no tener que volver a introducir toda la información. 
 Opción de compartir datos: se podrá transmitir todos los datos almacenados a 
otra persona o al médico a través de varios sistemas de comunicación como 
Bluetooth, NFC, infrarrojos, mail, etc. 
 Información de las pastillas: la aplicación tendrá un acceso a internet desde el 
cual podrá dar información de cualquier tipo de pastilla 
 Planificación: se podrá hacer la planificación de tomas desde la aplicación para 
programar el dosificador. 
 Historial: Se podrá ver diferentes gráficos de las diferentes pastillas y medidas, 
así como todos los datos almacenados. 
9.7.3. Botón de reconocimiento de voz 
 
Es el único botón que hay en la parte delantera de la máquina dosificadora. La finalidad 
de este botón es facilitar la programación de las tomas así como la navegación a través 
del menú. Esto es debido a que gracias a este botón el usuario puede navegar por el 
menú hablando con la máquina y ésta realizará las acciones. Sobre todo está pensado 
para gente con discapacidad visual, pero cualquier usuario lo puede utilizar. 
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10. Dimensionado 
Para dimensionar el producto hay que tener en cuenta el tamaño de las pastillas así 
como la cantidad que debe contener para cumplir con estos requisitos. 
Anteriormente, se ha escogido un tamaño medio de pastillas de 20 x 10 x 5 mm. 
Además, de los resultados de la encuesta, se ha calculado que debe haber 84 pastillas 
por compartimento. Por lo que se propone un modelo con 30 compartimentos de tamaño 
2 x 3 x 15 cm. Donde caben 13 pastillas. Dentro de los compartimentos hay una espiral 
con un motor al final, las pastillas se colocan dentro de esta espiral. De forma que 
cuando el dosificador necesita extraer una pastilla, el microcontrolador dé una orden al 
motor del compartimento escogido para que gire y la pastilla caiga por una obertura al 
inicio del compartimento. Como hay una gran variedad de pastillas habrá distintos 
tamaños de compartimentos. La mayoría son de tamaño estándar, que es el que se ha 
comentado anteriormente, luego también habrá de tamaño pequeño 1 x 1,5 x 15 cm o 
de tamaño grande 3 x 3 x15 cm. Éstos se podrán combinar al gusto del cliente. 
Teniendo en cuenta las dimensiones anteriores, el dispensador constará de una caja de 
21 cm de ancho, 12,7 de altura y 15 de profundidad. Cuando las pastillas salgan por la 
obertura de los distintos compartimentos, por un sistema de rampas llegarán al cajetín 
de extracción de 10,1 cm de ancho por 2,1 cm de altura y 5 de profundidad. Para ubicar 
sin problemas las pastillas de cada toma y facilitar así poderlas coger con la mano. 
Destacar que para contener 84 pastillas de un tipo se deberán utilizar entre cinco y seis 
compartimentos para el mismo tipo de pastilla, así se cubre con la necesidad de la media 
ya que está toma entre 1-5 pastillas diferentes. En el caso que el usuario necesite más 
pastillas se pueden añadir 10 compartimentos adicionales que se situarían encima de 
los compartimentos ya establecidos.  
Además el dispensador cuenta con una pantalla táctil de 6 pulgadas situada en la parte 
delantera de la máquina dosificadora. En esta parte también se encuentra los distintos 
leds y el botón de reconocimiento de voz. Esta medida permite que los elementos sean 
lo suficientemente grandes para que el usuario los pueda ver claramente. 
En la parte derecha se encuentra el botón para cambiar de modo automático o manual, 
llevará escrito estas palabras en castellano y en braille.  
En la parte izquierda se encontrará el sensor NFC. Éste está señalizado con las letras 
en grande y de un color llamativo. En este caso, la palabra no está en braille pero tiene 
relieve por lo que es reconocible, así como también por su gran tamaño. 
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En la parte trasera tiene la conexión para la carga de batería. Así mismo también está 
el acceso a los compartimentos, estos se abrirán de forma automática, cuando la 
máquina de permiso. A la hora de extraer los compartimentos, estos saldrán en 
bandejas de 10 y cada uno tendrá su número, el cual diferencia un compartimento de 
otro. Este número será grande y visible y estará, además, en lenguaje braille. 














Figura 19: Frontal del dosificador con referencias a los distintos elementos 
    
Figura 20: A la derecha el dosificador visto desde arriba y a la izquierda la parte trasera 
Led blanco 
Pantalla táctil  




Botón de selección 
Manual-Automático 
Sensor NFC 
Cajetín de extracción 
Tapa del dosificador 
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11. Viabilidad económica 
Para hacer la viabilidad económica de este proyecto,  primero, hemos de saber sobre 
qué precio se debe situar nuestro dispositivo para ser competitivo en el mercado. 
Actualmente, los clientes que utilizan SPD pagan desde 20 € por un dosificador tipo caja 
hasta unos 50 y 120 € anuales por un dosificador tipo blíster, dependiendo de la 
farmacia, ya que éste es barato pero al ser de usar y tirar se paga semanalmente. El 
precio de mercado de los dosificadores automáticos ronda desde los 110 € a los 900€. 
El servicio de recarga en algunas farmacias es gratuito, pues los clientes solo pagan 
una parte de los medicamentos en función de renta. Además, uno de los dispensadores 
automáticos con más existo es el Carrusel con un precio de 110 €. Teniendo en cuenta 
todo lo comentado anteriormente se considera ideal que el producto esté a la venta 
sobre los 100 €. Para atraer tanto al público del servicio SPD como a los actuales del 
dosificador tipo Carrusel. 
El estudio de la demanda de este producto se basará en lo explicado anteriormente en 
el estudio de mercado. Según Sanitas y el SEMFYC el 50% de las personas mayores 
de 65 están polimedicadas. Además, según el Colegio de Farmacéuticos de Barcelona,  
21.500  barceloneses utilizan el sistema SPD.  
Decir que el 50% de la población de mayor de 65 comprará este producto es poco 
realístico ya que muchos de ellos no estarán interesados en este dosificador, ya estarán 
utilizando algún modelo que les guste, estarán internos en algún centro para personas 
mayores o simplemente no necesitan un dosificador de este tipo. 
Por lo que, se considera como objetivo llegar al mismo colectivo de población que 
actualmente utiliza el servicio SPD durante, al menos, el primer año de ventas del 
producto. 
Según el IDESCAT (Instituto de Estadística de Cataluña) la población de 2015 en 
Barcelona era de 1.604.555. Pero para los cálculos tendremos en cuenta la población 
mayor de 65 años, que en 2015, era de 346.978. Por lo que el 6% de la población mayor 
de 65 años utiliza SPD. 
Teniendo en cuenta que al inicio, el producto sería mayoritariamente vendido en 
Cataluña, y que la población mayor de 65 años, según los datos de IDESCAT del 2015, 
es de 1.361.617. Se deberían vender unos 80.000 productos. Como es un nuevo 
producto, al principio será difícil que llegue a esta cantidad de venta, por lo que se fija 
el objetivo a la mitad, 40.000 dosificadores vendidos el primer año. 
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11.1. Proceso de construcción 
Las piezas de plástico, así como todos los componentes electrónicos, vienen desde 
otras empresas y su coste ya está contemplado en el presupuesto. Este apartado está 
centrado en los costes que conlleva ensamblar las diferentes partes, implementar el 
software y comprobar que todas las funciones del dispensador funcionen de forma 
correcta.  
En cada línea de montaje habrá dos operarios, uno para el ensamblaje de piezas y otro 
para la implantación y comprobación del software. Se considera que en 15 minutos se 
pueden hacer las tres funciones, por lo que se consigue 4 productos por hora, ya que 
los dos operarios trabajarían en paralelo en la línea de montaje.  
4 (productos/hora · línea) x 8(horas/turno) = 32 productos por turno y línea de montaje.  
 
Para minimizar costes, se considera que solo hay una línea de montaje y un turno, por 
lo que cada operario solo trabajará 8 horas. Si el tiempo de esta fase supera el año, se 
podrán aumentar tanto las líneas como los turnos. 
 
32(productos/turno·línea) x 1(línea) x 1(turno/día) x 20(días/mes) = 640 (productos/mes)  
40.000 (productos) / 640 (productos/mes) = 62,5 (meses)  
Se comprueba que no es factible hacerlo con una línea y un turno, porque se necesitaría 
5 años para construir 40.000 productos cuando se debe conseguir esta cantidad en un 
año.  
Se harán dos turnos, debido que el tercer turno, el turno de noche, es más caro. Con 
esto aún no es suficiente por lo que también se incrementará las líneas de producción. 
En concreto habrá 3 líneas de producción. 
4 (productos/hora·línea) * 3 (líneas) * 8 (horas/turno) * 2 (turno/día) * 20 (días/mes) = 
3.840 (productos/mes)  
40.000 (productos) / (3.840 productos/mes) = 10,5 (meses) 
A continuación se calcula el coste de los operarios considerando que cobren 6,5 €/h que 
equivalen a 1040 €/mes, que se considera un precio razonable para la tarea que deben 
desarrollar y está por encima del sueldo base. 
12 (operarios) * 6,5(€/h) * (8 h/día) * 20 (días/mes) = 12.480 (€/mes) en operarios.  
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Seguidamente se calcula lo que se tiene que sumar al precio unitario de los productos, 
correspondiente a los costes de mano de obra. Este valor corresponde al precio mensual 
de los trabajadores por el tiempo en que trabajan: 
12 480 (€/mes) * 10,5 (meses) / 40.000 (productos) = 3,28 (€/producto) 
11.2. Compra de componentes 
El precio de los componentes está desarrollado en el documento presupuesto. En el 
Tabla 3 podemos ver el presupuesto de la parte electrónica. 
Tabla 3: Precios componentes electrónicos 
 
TOTAL 317,5 € 
 
Aunque, estos precios son orientativos. Debido a que están basados en comparaciones 
de los precios unitarios de varias empresas de venta de componentes para electrónica. 
Por lo tanto, el precio será menor al comprar gran cantidad de componentes. Para el 









ELECTRÓNICA       204,5 
Pantalla táctil 6'' Pantalla 100 1 100 
Módulo de vibración Módulo 3 1 3 
LED Led 0,2 4 0,8 
Módulo de NFC Módulo 3,7 1 3,7 
Botón grande Botón 2 1 2 
Botón interruptor Botón 1 1 1 
Altavoz Altavoz 3 1 3 
Micrófono Micrófono 1 1 1 
Placa base Arduino Placa 80 1 80 
Sensores Sensor 5 2 10 
ENERGIA       21 
Batería Batería 15 1 15 
Cargador Cargador 6 1 6 
MECÁNICA       92 
Motor Motor 3 30 90 
Cables 100 m. 1 200 2 
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Las tres partes de plástico: la caja, los compartimentos y el cajetín, se harán en una 
empresa externa que trabaje con estos materiales.  Esto se debe a que la inversión 
inicial, así como la cantidad de operarios y el alquiler de la nave, serían mayor si se 
hiciera el proceso de inyección de plástico también en nuestra empresa. 
Consultando a un trabajador de una empresa dedicada al sector de inyección de 
plásticos, se determina que el precio por el conjunto de piezas de plástico, debida a su 
forma y peso, sería de 4 euros el conjunto. Es decir, todas las piezas de un  dosificador 
hechas de plástico costarían 4 euros en total. 
Por lo que el precio final de los componentes son 321,5 €. 
Sería un gasto al mes de 321,5 (€/producto) * 3.840 (productos/mes) = 1.234.560 €/mes 
en componentes. 
 
11.3. Alquiler de la nave industrial 
Para saber qué tipo de nave se debe alquilar, hay que saber el espacio necesario para 
las líneas de montaje y el almacén de las unidades producidas. La nave estará situada 
en la provincia de Barcelona, ya que es desde donde se distribuirán las ventas. 
Se estima un espacio necesario para las líneas de montaje de una mesa de 3 x 2 m. 
Para que el operario tenga espacio suficiente para poder trabajar cómodamente y para 
montar por lotes, es decir, no hará falta que cuando acaben una unidad hayan de ir a 
buscar las materias primas de la siguiente. Además de la mesa, hace falta añadir el 
espacio por donde se moverá el usuario. Para esto se añadirá un metro a un lado de la 
mesa que será dicho espacio. Por lo tanto el espacio será de 3x3 por operario al haber 
dos operarios por línea este espacio será de 18 m2. Como hay tres líneas el espacio 
total necesitado para todas líneas es de 54 m2. Hay que tener en cuenta también los 
pasillos, se considerará una medida de 2 metros de ancho. 
Se supone que el espacio de almacén puede estar sobre los 300 m3.  
Consecuentemente, necesitaremos una nave de aproximadamente 400 m3. Este tipo de 
naves en la provincia de Barcelona están sobre los 1.500 €/mes según la página de 
alquiler de naves Poligons.com. 
Al precio final del producto se le deberá añadir la cantidad siguiente por el alquiler de la 
nave: 
1.500 (€/mes) / 3.840(productos/mes) = 0,39 €/producto 
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12.4.  Análisis económico  
Con lo calculado en los apartados anteriores el precio de coste del producto es: 
3,28 (mano de obra) + 321,5 (materia prima) + 0,39 (alquiler de nave) = 325,17 
€/producto  
A este precio hay que sumarle el IVA del 21%, ya que es el tramo de IVA que le 
corresponde, y el beneficio que queramos conseguir. 
Contando que la demanda es lineal y que se venderán las unidades estimadas, se 
obtienen el nombre de productos vendidos cada mes, el valor de éstos y los beneficios 
extraídos. 
Para calcular el VAN y el TIR hace falta extrapolar estos valores a cifras anuales. 
Además, aparte de los costes anteriores, también se consideran los gastos de 
mantenimiento. El tipo de interés del dinero estipulado por el Banco Central Europeo 
para todos los bancos centrales de los países miembros es del 0,05 anual, por lo que 
se cogerá este valor para calcular el VAN. 
Como inversión inicial se considera la etapa del prototipo, es decir, la construcción del 
prototipo, la creación del programa informático y de la aplicación móvil, así como el 
posterior estudio para saber que se debe mejorar. También se estima una cantidad 
necesaria para empezar con la empresa como herramientas, muebles y utensilios 
necesarios para la construcción en serie. Además de los gastos de tramitación para 
empezar con ésta. Se puede observar los precios en la Tabla 4. 
Tabla 4: Inversión inicial 
Inversión inicial  
Desarrollo y construcción prototipo 600 
App + Programación 2400 
Estudio prototipo  500 
Material 25000 
Imprevistos (5%) 1500 
Total 30000 
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Tabla 5: Costes y beneficios anuales 
  P.V.P     
Precio  del producto 375 453,75     
   
 
   
 Año 0 Año 1 Año 2 Año 3 Año 4 Año 5 
Inversión inicial 30000           
              
Costes Fijos   14964780 14964780 14964780 14964780 14964780 
Personal   149760 149760 149760 149760 149760 
Mantenimiento   300 300 300 300 300 
Materia prima    14814720 14814720 14814720 14814720 14814720 
              
Costes Variables   18000 18000 18000 18000 18000 
Alquiler Nave   18000 18000 18000 18000 18000 
              
Ventas anuales   40000 40000 40000 40000 40000 
Ingresos    15000000 15000000 15000000 15000000 15000000 
Beneficio -30000 17220 17220 17220 17220 17220 
 
El mantenimiento se estima como un 1% de la inversión inicial. Este porcentaje podría 
aumentar con el paso de los años, pero para este proyecto se considera constante. 
En la Tabla 6 podemos ver los valores del VAN, el TIR y el periodo de retorno de la 
inversión inicial (payback). 
Tabla 6: Indicadores económicos 
K 0,05 
Pay back 1,742 
VAN 44.553,59 € 
TIR 50% 
 
Se observa que recuperaríamos la inversión inicial en casi dos años. Así que hasta el 
segundo año no se empezaran a ver los beneficios. El VAN es mayor a la inversión 
inicial lo que implica que es un proyecto viable. El TIR es bastante alto lo que indica que 
recuperamos la inversión en poco tiempo. Por lo que se puede decir que el proyecto es 
económicamente viable. 
Aunque el proyecto sea factible, no se cumple el objetivo de que el precio se mantenga 
sobre los 100 euros. Esto puede hacer que no haya tantas ventas anuales debido a que 
la gente no se puede permitir el producto. 
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Una solución a este problema es con un sistema de alquiler, que podría hacer la propia 
empresa o las farmacias.  Incluso, debido a su gran ayuda y control de los 
medicamentos, se podría hacer una propuesta al gobierno para que diese ayudas para 
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12. Viabilidad medioambiental 
 
Toda actividad humana, desde la preparación de una materia prima, hasta el desecho 
de los residuos producidos mediante la obtención de un producto tecnológico, pueden 
tener grandes consecuencias para la conservación del medio ambiente. Ejemplos de 
estas consecuencias son la desertización, el impacto medioambiental de las obras 
tecnológicas, la contaminación producida en la obtención y tratamiento de muchas 
materias primas o de fuentes de energía y los residuos generados en muchas 
actividades industriales. 
Por eso en este proyecto se intentará causar el menor impacto medioambiental posible. 
Los factores ambientales que han de tenerse en cuenta a la hora de diseñar un nuevo 
producto son los siguientes: 
 
12.1. Uso de los materiales 
Se tratará de utilizar la mayor cantidad posible de materiales renovables. Se procurará  
poner sólo el material necesario sin exceso, reduciendo el número de componentes del 
producto. Los que no sean materiales renovables se intentarán que sean de producción 
limpia, es decir, que contaminen lo mínimo posible.  
Además  se utilizarán materiales cercanos para producir la mínima contaminación en el 
transporte. 
  
12.2. Consumo de energía 
En este apartado es donde el aparato es menos viable medioambientalmente, ya que 
funciona con una batería de litio y con la corriente eléctrica. Lo ideal sería que utilizara 
energías renovables. 
 
12.3. Prevención de la contaminación 
Durante la producción y utilización del producto se deberá evitar o reducir al máximo 
posible las emisiones tóxicas  
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12.4. Residuos sólidos 
Al final de la vida útil del producto así como en el proceso de producción se tratará de 
reducir al máximo el volumen de residuos sólidos. Para ello se procurará que la mayor 
parte de los componentes del dosificador sean reutilizables o, al menos, reciclables. 
Para los componentes eléctricos y electrónicos, cuando llegue el fin de vida del producto 
se seguirá la Directiva 2012/19/CE del Parlamento Europeo: referente a aparatos 
eléctricos y electrónicos. Ésta indica las medidas a seguir para proteger el medio 
ambiente mediante la prevención o la reducción de los impactos adversos de la 
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13. Planificación y programación 
 
El proyecto consta de tres etapas: etapa creativa, etapa de construcción y etapa de 
explotación.  
La etapa que ocupa este proyecto es la etapa creativa. No obstante, se detallaran todas 
las fases para tener un mayor conocimiento de la parte económica y de marketing del 
producto. 
13.1. Etapa creativa : Diseño 
Está fase se prevé que esté acabada para el 22 de junio del 2016. Consta de las 
siguientes fases: 
Fase 0: Estudio preliminar o de viabilidad. En esta fase se presenta la finalidad del 
proyecto y se hace un estudio básico de las características y el alcance del proyecto. 
Fase 1: Análisis de los usuarios y sistemas. En esta fase se analiza con profundidad 
todos los posibles usuarios que afectan al proyecto y se asegurará que dicho proyecto 
cumpla satisface sus necesidades. 
Fase 2: Diseño conceptual. En esta fase se lleva a cabo el criterio a seguir para llegar a 
la solución propuesta. Así como un análisis de la seguridad y de la normativa. 
Fase 3: Estudio de alternativas. El principal objetivo de esta fase es exponer de forma 
clara las diferentes alternativas y evaluarlas respecto a los aspectos técnicos de cada 
una para escoger la más adecuada. 
Fase 4: Propuesta de solución. En esta fase se propone la solución escogida y se explica 
sus características y funciones. 
13.2. Etapa de construcción 
Una vez aprobado el proyecto, se pasa a la ingeniería del producto y proceso o etapa 
de construcción. En esta etapa se realizan la mayoría de acciones de diseño de detalle 
y de desarrollo del producto, así como de los procesos productivos necesarios para la 
fabricación y posterior lanzamiento al mercado. 
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En el caso de este proyecto, debido a que los usuarios que abarca son muy distintos 
entre sí, se desarrollará de forma paralela una fase de pruebas y evaluación del prototipo 
para descubrir las debilidades y fortalezas del dosificador. Y poder adaptarlo así de la 
mejor forma posible. 
En esta fase se procede a la fabricación de prototipos y a la simulación del proceso de 
fabricación, tratando de detectar posibles deficiencias tanto del producto como de su 
procedimiento de fabricación. A continuación, se procede a la realización de pruebas de 
mercado que permiten simular las condiciones reales de mercado, bien sea en un 
laboratorio o bien en una pequeña zona del mercado al que se va a dirigir el producto, 
con el objetivo de seleccionar la estrategia de lanzamiento más adecuada. Este proceso 
se realiza de forma cíclica hasta alcanzar el diseño más adecuado a las demandas de 
los consumidores. El propósito es recopilar información sobre los posibles fallos del 
modelo, con el fin de superarlas, tomando en cuenta tanto las características de los 
elementos del prototipo como sus efectos en la reacción de los usuarios cuando lo 
utilizan. Una vez que todos los elementos en forma individual han sido probados, se 
procede a la prueba en conjunto de los mismos para comprobar que funcionan 
perfectamente; en este momento pueden surgir problemas, que quizás lleven a 
rediseñar alguna parte del modelo, o incluso a desecharlo sino se ajusta a los 
requerimientos. 
En cada ciclo se aprende sobre el problema a resolver y las alternativas existentes hasta 
que se concluye el diseño final y se completan las especificaciones detalladas 
inicialmente. 
Para generar el prototipo, antes hay que llevar a cabo varias fases que no se han hecho 
en la etapa de diseño como son la parte electrónica, la mecánica y la informática. Para 
hacer la parte mecánica, la construcción de todas las piezas de plástico del prototipo se 
harán con una impresora 3D. Una vez ya se produzca en serie se hará por inyección o 
extrusión de plásticos. 
Las etapas de construcción son las siguientes: 
 Sistema electrónico: En este proyecto no se define el sistema electrónico. Por lo 
tanto, antes de la construcción se tendrá que llevar a cabo el diseño de éste para 
cumplir con todos los requisitos, por parte de personas especializadas. Y su 
posterior construcción. 
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 Sistema informático: Este sistema está más definido, pero aun así, hace falta 
implementarlo. Consta de dos partes, el sistema informático de la máquina 
dosificadora y el desarrollo de la aplicación móvil. 
 Sistema mecánico: Como se pretende hacer primero una fase de prototipo, se 
trata de aplicar el dimensionado hecho en este proyecto, modificado para incluir 
perfectamente toda la parte electrónica, e imprimirlo en una impresora 3D, ya 
que es más económico que hacer un molde para un prototipo. 
En la prueba de mercado se estudiará el prototipo con los siguientes colectivos: 
 Personas mayores de 65 que toman entre 1-5 pastillas de forma continua: 
Es el colectivo donde se sitúan los máximos porcentajes de la encuesta y para los que, 
en teoría, la máquina debería adaptarse mejor. Además, se podrá estudiar si pueden 
manejar la máquina por ellos solos o si necesitan ayuda del responsable. En el estudio 
también se verá la dinámica del responsable. 
 Personas mayores de 65 que toman más de 5 pastillas de forma 
continua: 
Este colectivo se toma más pastillas que la media. Por lo tanto, es necesario para ver si 
el  dosificador puede adaptarse a sus características. 
 Personas menores de 65 que toman entre 1-5 pastillas de forma 
continua: 
El estudio está centrado para personas mayores, pero hay gente que a partir de los 40  
tienen enfermedades que requieren una gran toma de pastillas. Por lo cual, se debe 
comprobar que se adecúa a sus necesidades. 
 Personas con discapacidad visual que toman entre 1-5 pastillas de forma 
continua: 
Para comprobar que una persona con discapacidad visual puede utilizar y 
desenvolverse bien con la máquina este colectivo también tendrá una prueba del 
prototipo. 
 Personas con discapacidad auditiva que toman entre 1-5 pastillas de 
forma continua: 
De la misma forma que para el colectivo de discapacidad visual hay que comprobar que 
la máquina cumple con todas sus funciones para ayudar a estas personas. 
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El proceso de construcción se puede llevar a cabo en un mes y medio, respecto a la 
fase prototipo dependerá de las iteraciones que se deban hacer. Se estima un tiempo 
aproximado de tres meses. 
13.3. Etapa de explotación 
Es la etapa que hace referencia a la vida del dispositivo y que, en principio, no tendrá 
un fecha de caducidad dado que el objetivo de éste es ser un producto necesario que 
se utilizará diariamente por los usuarios. 
Fase 1: Producción/ Industrialización. Consta de la producción en serie del producto. 
Fase 2: Distribución. Se comienza a explotar las ventas del dispositivo 
Fase 3: Consumo. Dado que esta fase es la más larga se tiene que tener en cuenta la 
red del servicio post-venta, el mantenimiento de la imagen, actualizaciones del sistema, 
etc. Se considera que el periodo de esta fase es 5 años. 
Fase 4: Recuperación. Ya que la actividad humana, y en especial, la actividad industrial, 
rompen totalmente el equilibrio del sistema, es importante tener una buena fase de 
recuperación. Para conseguir así poder reincorporar adecuadamente los residuos del 
proyecto en la propia cadena de producción. Por lo tanto, ésta se alargará durante toda 
la vida útil del producto. 
Fase 5: Retirada. Es la última fase en la cual el producto ha llegado al fin de su vida útil 
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14. Conclusiones  
Finalmente, una vez hecho el proyecto de dosificador de pastillas para personas con 
autonomía reducida, puedo decir que se ha cumplido con el objetivo de éste, así como 
la mayoría de las especificaciones básicas. 
La solución obtenida, aun no siendo la idea inicial, es bastante satisfactoria. Debido a 
que permite el control de la administración de pastillas de acuerdo a la preinscripción 
médica, así como el control de que se ha realizado la medicación correctamente gracias 
al sistema NFC. Además tiene varias adaptaciones para que pueda ser utilizada por 
personas con discapacidad visual, auditiva y cognitiva. 
Respecto a las especificaciones básicas planteadas al inicio de este proyecto, cumple 
con un gran conjunto de ellas. 
El diseño propuesto permite la toma de como mínimo tres pastillas al día, siendo 
adaptable al tratamiento médico que siga el usuario, lo que la hace personalizable tanto 
en cantidad de pastillas como en número de tomas. Además, uno de los objetivos era 
que se recargará cada mes, cosa que se consigue gracias a su amplio sistema de 
compartimentos. Esto, no obstante, hace que el dosificador sea de un tamaño mayor al 
deseado y dificulte algo el transporte del mismo. Aun así, no impide que el usuario, si 
así lo desea, lo pueda trasladar en un viaje o a la farmacia.  
Por la parte de la aceptación estética está diseñado de una manera simple, en la que 
los colores son neutros, pero si el sistema sigue adelante siempre se podría hacer la 
opción de que el usuario eligiera sus propios colores. 
Uno de los objetivos más importantes era que el dosificador tuviera un funcionamiento 
sencillo a la hora de proporcionar las pastillas. Esto se consigue extrayendo las pastillas 
por un cajetín de una medida cómoda y,  gracias al sistema de la pulsera NFC, el usuario 
no tiene que elegir las pastillas sino que el sistema informático las selecciona en el 
momento en que el sensor detecta la pulsera. 
Donde presenta una dificultad de diseño es en el precio de éste, donde construir un 
prototipo costaría 3250 €, y si lo vendiéramos en el mercado, el precio de venta al público 
sería 453, 51 €. Lo que se aleja bastante del precio al que quería llegar de 100 o 200 €. 
Sin embargo, creo que este producto es muy diferente a lo que actualmente hay en el 
mercado, abarcando una amplia gama de funciones que ayudan tanto al usuario como 
al médico, por lo que pagar algo más por él no es un gran inconveniente dentro del 
conjunto de características que se debían cumplir.  
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Puesto que es algo novedoso en el mercado, que facilita la vida de personas con 
discapacidades dándoles mayor autonomía y calidad de vida. Además, si el diseño 
funcionase siempre se pueden estudiar otras alternativas para seguir mejorando el 
prototipo desarrollado en este trabajo. 
Una manera con la que se podría reducir el precio del dosificador sería reemplazando 
la pantalla táctil por una normal o incluso más pequeña, pero esto ya implicaría el uso 
de botones. Lo que bajo mi opinión complica más el funcionamiento y causa mayor 
confusión al usuario en el momento de utilizar la máquina. Y algo que no hay que dejar 
de tener presente es que dicho aparato va a ser utilizado con personas con diferentes 
discapacidades o dificultades, ya sean físicas o mentales. Otra manera de reducir el 
coste sería poner menos compartimentos, así disminuiríamos el volumen de la máquina, 
pero con esto no se concedería que la recarga de medicamentos fuera cada mes. 
Por lo que respecta a las dificultades a la hora de llevar a cabo este proyecto, han sido 
varias: 
Por un lado, encontrar información de la cantidad de pastillas y la toma que hacen cada 
día las personas. Este apartado ha sido bastante complicado. Al final, lo resolví haciendo 
una encuesta pero ésta me quitó tiempo, pues se necesita tener un buen número de 
personas encuestadas para tener una cantidad de población relevante en el estudio.  
Por otro lado, la idea inicial de este proyecto era, aparte de diseñar, poder construir un 
prototipo funcional de esta máquina. Pero el diseño que se creyó conveniente 
necesitaba conocimientos de varios sectores muy específicos, como electrónica o 
informática, que no se posee. Por lo que el proyecto solamente se centra en la parte del 
diseño, cosa que quita trabajo, pero complica los cálculos del presupuesto ya que no se 
tienen todos los elementos en consideración. 
Los siguientes pasos que se deben seguir son el diseño de la parte electrónica, 
mecánica e informática para poder llevar a cabo la fase de prototipo. 
Concluyendo, creo que el diseño es innovador y rompedor en el mercado actual. Debido 
a que se adapta a cualquier usuario y permite un control completo de la medicación. Así 
que, aunque su precio y volumen sean mayores a los deseados, esto permite cumplir 
con todas las funciones que hacen que valga la pena la compra de este producto. 
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Por lo que a nivel personal se refiere, la realización del trabajo ha supuesto un reto en 
cuanto a la resolución del problema especificado. El hecho de tratarse de un conflicto 
cuotidiano que puede tener cualquier persona, ha hecho que fuese más motivador, 
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15. Normativa  
A la hora de realizar estos tipos de proyectos hay que tener  presente la normativa, todas 
aquellas leyes y normas que hacen referencia a los diferentes aspectos relacionados 
con el proyecto. 
15.1. Normativa Farmacológica  
Reglamento de buenas prácticas de almacenamiento, distribución y transporte 
para establecimientos farmacéuticos.  
Los artículos que hacen referencia al proyecto y que hace falta tenerlos en cuenta 
consideran las siguientes condiciones: 
 Sobre almacenamiento (Artículos 25, 38, 39 i 40):  
Cámaras frías para productos que requieren condiciones especiales de temperatura y 
humedad. Estas deben de disponer de equipos controladores de las condiciones 
numeradas. Las temperaturas de almacenamiento necesarias a considerar son: 
Temperatura ambiente: Máxima 30°C ± 2 C  
Temperatura de refrigeración: 2 - 8°C.  
Las condiciones de humedad relativa correspondientes a la zona climática IV son 65±5%  
 Sobre Distribución (Artículos 60, 61, 63, 64 i 65):  
Los métodos de envasado deben garantizar la adecuada conservación de los diferentes 
tipos de productos termolábiles y frágiles. Todas las operaciones realizadas respecto a 
la distribución y transporte deben tener los documentos respectivos que permitan 
obtener toda la información que garantice, en caso necesario, la retirada de cada unidad 
de lote distribuida. La revisión de los documentos de cada lote distribuido permitirá 
realizar la trazabilidad de los datos referentes al importador, al proveedor y al producto; 
por el efecto los mencionados documentos habrán de contener lo siguiente: nombre, 
concentración, forma farmacéutica cuando se aplique, número de lote, cantidad 
recibida, cantidad dada al paciente, tiempo de permanencia en el establecimiento y 
fecha de distribución. 
La distribución se debe realizar en cajas o recipientes que no afecten la cualidad de los 
productos y los protejan de los factores externos. Las cajas o recipientes se colocarán 
en los vehículos de forma sistemática de tal manera que el producto que se va a entregar 
primero sea el último en subir al transporte 
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15.1.1. Normativa de Seguridad  
No hay ninguna normativa estrictamente para la seguridad de los fármacos, solo se 
recomienda no dejarlos al alcance de menores ni al aire libre. Por lo tanto se podría 
cumplir la recomendación guardando los fármacos de forma que solo puedan acceder 
a ellos los responsables del dispensador. 
 
15.2. Normativa referente a componentes electrónicos  
En este apartado se encuentran las leyes:  
- UNE-EN 61709:2014 - 09/04/14: hace referencia a la fiabilidad de los componentes 
electrónicos así como a las condiciones de referencia para las tasas de fallo y modelos 
de conversión en función de los esfuerzos.  
- UNE-EN 62474:2012 - 28/11/12: cita la declaración de material para productos y para 
la industria electrotécnica.  
- UNE-EN 60286-4:2000 - 21/11/00: hace referencia al embalaje de componentes para 
el manejo automático.  
 
15.3. Normativa seguridad doméstica  
- UNE-EN 50615:2015 - 13/05/15: hace referencia a los aparatos electrodomésticos y 
análogos, y seguridad.  
 
15.4. Normativa sobre marcaje CE  
En este apartado se encuentran las leyes:  
- Real Decreto 1644/2008: hace referencia a las normas para la comercialización y 
puesta en servicio de las máquinas.  
- Real Decreto 524/2006: Menciona las norma que regulan las emisiones sonoras en  el 
entorno debidas a determinadas máquinas.  
- EN 60204-33:2011: referente a la seguridad de las máquinas y el equipamiento 
eléctrico de las máquinas.  
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- UNE-EN 60335-1:2012 - 30/05/12: cita los requisitos generales que deben tener los 
aparatos electrodomésticos y análogos.  
 
15.5. Protección de datos  
- Directiva 2002/22/CE del Parlamento Europeo: referente al servicio universal y a los 
derechos de los usuarios en relación a les redes y los servicios de comunicaciones 
electrónicas.  
- Directiva 2002/58/CE del Parlamento Europeo: hace referencia al tratamiento de los 
datos personales y a la protección de la intimidad en el sector de les comunicaciones 
electrónicas.  
 
15.6. Residuos. Aparatos eléctricos y electrónicos  
- Directiva 2012/19/CE del Parlamento Europeo: referente a aparatos eléctricos y 
electrónicos. Las medidas destinadas a proteger el medio ambiente y la salud humana 
mediante la prevención o la reducción de los impactos adversos de la generación y 
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